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Новая парадигма образования, определяя переход к личностно- 
ориентированной модели, акцентирует приоритетность задач своевременной 
реализации и развития личностного потенциала обучающегося, его 
способностей к усвоению знаний. Задачи гуманизации и индивидуализации 
процесса обучения требуют обязательного учета индивидуальных 
особенностей каждого обучающегося, создания полноценных условий для 
его личностного развития, становления как субъекта учебной деятельности. 
Особую актуальность эти задачи приобретают в начале школьного обучения 
в связи с формированием у обучающегося общей способности к обучению и 
формированием позиции личности по отношению к предмету и процессу 
усвоения знаний.  
Закон об образовании и ряд международных актов (в том числе 
Саламанская декларация) дают право обучающимся с ограниченными 
возможностями здоровья (ОВЗ) учиться в любой образовательной 
организации, в том числе в массовых школах, наряду с нейротипичными 
сверстниками. Кроме дополнительных возможностей для родителей 
(законных представителей) и самих обучающихся это право ставит перед 
всеми субъектами образования новые задачи. В этом свете процесс 
индивидуализации образования приобретает особенную актуальность. 
Одним из способов индивидуализации процесса образования для 
обучающихся с ОВЗ является тьюторское сопровождение. 
Обучающиеся с расстройствами аутистического спектра (РАС) 
являются одной из самых малоизученных групп лиц с ОВЗ. Долгое время 
обучающиеся с РАС вообще не выделялись в отдельную группу, а данное 
расстройство выступало как сопутствующее другим нарушениям. И если 
диагностика и психические особенности обучающихся с РАС исследовались 
выдающимися отечественными учеными (К. С. Лебединская, 
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О. С. Никольская), то методы и методики работы с данной группой 
обучающихся не являются разработанными в достаточной степени. Тоже 
самое можно сказать и о проблеме тьюторского сопровождения в аспекте 
работы с обучающими с РАС. 
Лица с РАС отличаются от других групп лиц с ОВЗ своей 
неоднородностью внутри самой группы. Спектр проявлений, их сочетаний, 
тяжести дефекта и асинхронии развития настолько велик, что выявить 
универсальные, работающие для всех, алгоритмы работы становится 
сложным. Кроме особенностей речевого развития, восприятия информации, 
вторичных интеллектуальных нарушений, у лиц с РАС наблюдаются ярко 
выраженные особенности поведения. Это могут быть стереотипии, 
привязанность к строго организованному режиму, аутистимуляции, 
нежелательное поведение различной топографии и степени интенсивности 
(агрессия, самоагрессия, плач, крик и т.д.). Педагоги массовых школ  в 
основном не имеют необходимых компетенций и не способны решать эти 
проблемы, а  часто это невозможно ввиду недостаточности ресурсов 
времени, т.к. к основной нагрузке учителя добавляется необходимость 
поиска индивидуального подхода к обучающемуся с РАС. Все это 
обусловливает необходимость появления такого специалиста, как тьютор.  
Вышеизложенное определило актуальность выбранной темы: 
недостаточность разработки проблемы содержания и организации 
тьюторского сопровождения обучающихся с расстройствами аутистического 
спектра в процессе их абилитации. 
Объект исследования – содержание тьюторского сопровождения 
обучающихся с РАС в условиях абилитации. 
Предмет – организация тьюторского сопровождения обучающихся с 
РАС в условиях абилитации. 
Гипотеза: разработка и апробация содержания тьюторского 
сопровождения обучающегося с расстройствами аутистического спектра 
будет способствовать более эффективной его абилитации. 
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Цель исследования – определение содержания (форм, методов, 
методик) тьюторского сопровождения, способствующего эффективному 
процессу абилитации обучающегося с РАС. 
Для реализации цели поставлены следующие задачи: 
1. Анализ теоретической литературы по проблемам абилитации 
обучающихся с РАС. 
2. Определение функционала тьютора. 
3. Диагностика особенностей развития обучающегося с РАС и 
определение компетенций, актуальных для формирования разных видов его 
деятельности на данном этапе. 
4. Подбор методов и методик, способствующих 
абилитацииобучающегося с РАС. 
5.  Организация работы по формированию определенных 
компетенций у обучающегося с РАС. 
6. Проведение контрольного эксперимента. 
Для решения поставленных задач и проверки выдвинутой гипотезы 
были использованы методы объективного опосредованного наблюдения, 
педагогический эксперимент (констатирующий, формирующий и 
контрольный). В качестве вспомогательных методов для обработки 













ГЛАВА 1. ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ ТЬЮТОРСКОГО 
СОПРОВОЖДЕНИЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ С РАССТРОЙСТВАМИ 
АУТИСТИЧЕСКОГО СПЕКТРА В УСЛОВИЯХ АБИЛИТАЦИИ 
 
 




Рост числа детей, рождающихся с расстройствами аутистического 
спектра (РАС), определяет необходимость рассмотрения различных подходов 
для его выявления. Распространенность выявления случаев расстройств 
аутистического спектра в разных странах колеблется от 4 до 26 случаев на 10 
тысяч детей, при этом среди мальчиков распространенность таких 
расстройств выше в 4 – 4,5 раза, чем у девочек [38]. 
Термин «аутизм» впервые был использован в 1912 году Э. Блейлером 
для описания специфического состояния сферы мышления и эмоционально-
волевой сферы, а в 1943 году Л. Каннер описал несколько пациентов, 
имеющих подобные расстройства [15]. О. С. Никольская называет 
расстройства аутистического спектра психическим расстройством, которое 
характеризуется низким уровнем сформированности навыков общения, 
вербальных, социальных и других навыков [31]. 
В Международной классификации болезней детский аутизм относят к 
общим расстройствам психологического развития (F84). Для уточнения 
заболеваний, связанных с этими нарушениями, существуют дополнительные 
коды - атипичный аутизм (F84.1); синдром Ретта (F84.2); другое первазивное 
(дезинтегративное) расстройство детского возраста(F84.3); синдром 
Аспергера (F84.5). «Руководство по диагностике и статистике психических 
расстройств» Американской психиатрической ассоциации содержит новый  
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классификатор, который относит диагнозы, связанные с аутизмомв новую 
категорию – «расстройства аутистического спектра» [65]. 
Классический аутизм (инфантильный, детский аутизм) (F84.0) - это тип 
нарушения развития, связанный с аномалиями, задержками и асинхронией 
развития, которые проявляются у ребенка с рождения до 3 лет. Изменениям и 
отклонениям от нормы подвержено социальное взаимодействие; наблюдается 
стереотипность, поведенческие нарушения, нарушение коммуникации. 
Данное нарушение развития относится к категории первазивных расстройств. 
Основные диагностические системы, такие как МКБ-10, DSM-IV сходятся в 
наличии классической триады симптомов при аутизме, необходимой для 
постановки данного диагноза. Согласно МКБ 10 для подтверждения диагноза 
«ранний детский аутизм» необходимо наличие таких симптомов, как 
качественные нарушения социального взаимодействия;  изменения 
коммуникации; ограниченные и повторяющиеся стереотипные шаблоны в 
поведении, интересах, деятельности; неспецифические проблемы; 
манифестация симптомов до трехлетнего возраста [23]. 
В соответствии с международными стандартами ранний детский 
аутизм трактуется как «общее расстройство развития», и характеризуется 
неравномерностью развития основных психических функций [61].  Т. Питерс 
рассматривает аутизм как один из вариантов искаженного типа развития с 
нарушениями эмоционально волевой сферы, служащими первичными 
факторами нарушения. Ранний детский аутизм можно представить, как 
группу синдромов разного происхождения, включенных в разные 
нозологические формы. Нарушение психического дизонтогенеза 
искаженного типа развития с преобладанием недоразвития эмоционально-
волевой сферы является общим для всех групп синдромов РДА. Искаженное 
развитие можно заметить в трех сферах: социального взаимодействия, 




П. Каннер пишет, что для раннего детского аутизма характер 
наследующая симптоматика: невозможность к осуществлению социальных 
контактов (экстремальное одиночество); игнорирование средовых 
раздражителей; отгороженность от внешнего мира; сопротивление к 
изменениям привычной обстановки; стремление к постоянству; нарушения 
речевой коммуникации; нарушения в установлении эмоциональных 
контактов; стереотипность поведения; задержка развития Образа Я [15]. 
О. С. Никольская приводит классификацию К. С. Лебединской в зависимости 
от характера степени проявления симптомов: полная отрешенность от 
происходящего в реальном мире, активное отвержение окружающей среды; 
увлеченность интересами, характерными для аутизма, проявляющимися в 
стереотипной форме; трудность взаимодействия с окружающей средой [32]. 
Клинические и лабораторные методы диагностики аутизма, несмотря 
на описание картины патологического состояния, не описывают критерии 
постановки диагноза, исключая оценку уровня развития социального 
взаимодействия и психического развития ребенка [11]. 
Обучающимся с расстройствами аутистического спектра  свойственен 
ряд особенностей, связанных с формированием высших психических 
функций. ЛорнаУинг [70] описывает триаду расстройств при аутизме: 
качественные нарушения коммуникации; качественные нарушения 
социального взаимодействия; стереотипное, повторяющееся поведение. 
Также Л. Уинг характеризует нарушения при расстройствах аутистического 
спектра, как «зонтичные». То есть спектр представляет собой не прямую 
линию, где на концах прямой можно расположить «тяжелую степень 
аутизма» и «легкую степень аутизма», а условный круг, разделенный на 
сектора, где каждый сектор обозначает конкретный навык, и у одного 
ребенка уровень сформированности одного навыка может быть высоким, а 
другого крайне низким. Это наглядно показывает асинхронию в развитии 
детей с расстройством аутистического спектра.  
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О. С. Никольская и М. Ю. Веденина [33] отмечают, что вне 
зависимости от уровня речевого развития (редко  имеющего коммуникацию 
своей целью) речи детей и обучающихся с расстройствами аутистического 
спектра сопутствуют эхолалии и вокализации,  а «высказывания»  такого 
ребенка с большой вероятностью не будут понятны окружающим, не 
знакомым со специфическими интересами ребенка и  его жизненным 
опытом.  
А. С. Спиваковская анализирует психическое развитие детей с 
аутизмом [11], и говорит о «феномене тождества»: дети, которые, на первый 
взгляд, не проявляют интереса к окружающему их миру, остро реагируют на 
перемены в распорядке дня, в положении предметов в пространстве, в 
пропуске привычных ритуалов. Автор также отмечает затруднения при 
формировании  социально-бытовых навыков, что осложняется еще и тем, что 
даже при высоком уровне сформированности навыка, ребенок старается 
избежать его выполнения, вынуждая родителей и окружающих оказывать 
ему помощь. 
Вопреки популярному заблуждению, дети с расстройством 
аутистического спектра не предпочитают одиночество, но им сложно 
завязывать и поддерживать длительные и устойчивые социальные связи. 
Согласно исследованиям, чувство одиночества у них имеет связь скорее с 
низким качеством имеющихся отношений, нежели с небольшим числом 
друзей[66]. 
 В развитии когнитивной сферы О. С. Никольская и 
М. Ю. Веденина [33] выделяют особенности организации познавательных 
процессов, проблемы гибкости и произвольности поведения, дисфункцию 
процессов сенсорного восприятия. Т. Питерс [44] указывает на трудности у 
детей с аутизмом при генерализации полученного опыта: опыт, полученный 
в одних условиях, в большинстве случаев не переносится на другие условия в 
другой ситуации. Все вышеперечисленные особенности должны влиять на 
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определение и создание  специальных условий для обучения детей с 
расстройствами аутистического спектра. 
 Исходя из вышеописанного можно сделать следующие выводы:  
– распространенность расстройств аутистического спектра высока, 
более подвержены данной особенности развития мальчики; 
– существуют различные классификации аутизма, в т.ч. 
международные; 
– развитие при расстройствах аутистического спектра отличается 
асинхронией, но спектр особенностей развития велик; 
– особенности при расстройствах аутистического спектра 
характеризует классическая триада: нарушения коммуникации, нарушение 
социализации и стереотипное поведение. 
 
 
1.2. Абилитация детей с ограниченными возможностями здоровья 
 
 
На сегодняшний день перед государством и обществом стоит цель не 
только обеспечить людям с ограниченными возможностями здоровья 
условия для нормальной жизни, но и дать возможность учиться, развивать 
таланты и задатки, иметь возможность профессиональной реализации, 
помочь в социализации. В том числе об этом мы говорим, поднимая тему 
абилитации [58]. 
 Термин «абилитация» имеет различные определения. На сегодняшний 
день нет единого подхода среди авторов, обращающихся к этому понятию, 
также трактовка зависит от того, специалист в какой области обращается к 
данному термину. В медицинской литературе понятие абилитации часто 
дается в сравнении с понятием реабилитации. По Л. О. Бадаляну, абилитация 
– это система лечебно-педагогических мероприятий, имеющих целью 
предупреждение и лечение тех патологических состояний у детей раннего 
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возраста, еще не адаптировавшихся к социальной среде, которые приводят к 
стойкой утрате возможности трудиться, учиться и быть полезным членом 
общества. Об абилитации следует говорить в тех случаях, когда 
инвалидизирующее больного патологическое состояние возникло в раннем 
детстве. Этот ребенок не владеет навыками самообслуживания и не имеет 
опыта общественной жизни [4].  
 Рассмотрим также другие определения понятия «абилитация». 
Абилитация (от лат.habilis – быть способным к чему-либо) – первоначальное 
формирование способности к чему-либо. Термин применяется 
преимущественно к детям раннего возраста с отклонениями в развитии, в 
отличие от реабилитации – возвращения способности к чему-либо, 
утраченной в результате болезни, травмы и др. [25]. То есть данное 
определение, в соответствии с медицинским определением, утверждает 
абилитацию как комплекс мер, применяемых к детям раннего возраста.  
 Абилитация – система лечебно-педагогических мероприятий с целью 
предупреждения и лечения тех патологических состояний у детей раннего 
возраста, еще не адаптировавшихся в социальной среде, которые приводят к 
стойкой утрате возможностей учиться, трудиться и быть полезным членом 
общества [8]. Данное определение определяет цель абилитации: 
приобретение возможности учиться, трудиться и быть полезным членом 
общества лицами, чье патологическое состояние мешает адаптации. 
 Абилитация – комплекс мер (услуг), направленных на формирования 
новых и усиление имеющихся ресурсов социального, психического и 
физического развития ребенка или семьи [37]. То есть осуществление мер по 
абилитации должно опираться в том числе на внутренние ресурсы самого 
лица с ограниченными возможностями здоровья.  
 В работе с лицами, имеющими расстройства аутистического спектра, 
следует придерживаться единого профилактически-терапевтического 
подхода в терапии, целью которого является общее развитие детей, 
подростков и взрослых, страдающих аутизмом. Использование в комплексе 
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медикаментозных и немедикаментозных методов коррекции 
(дефектологическая, психологическая, педагогическая, 
нейропсихологическая коррекция, психотерапевтическая социальная работа с 
пациентом и его семьей) является одним из основополагающих принципов 
работы. Меры по абилитации, направленные на уменьшение когнитивных 
нарушений, смягчение тяжести симптомов расстройств аутистического 
спектра, социальные контакты, стимуляцию развития функциональных 
систем, создание предпосылок к возможности обучения. В зависимости от 
основной причины увеличения интенсивности поведенческих расстройств, 
структура и сочетание терапевтических мероприятий смещается в сторону 
либо преимущественно медикаментозной терапии, либо усиления 
коррекционно-педагогической и психотерапевтической составляющих 
комплексного лечения [8]. 
 В последние годы в современной отечественной коррекционной 
педагогике и психологии становится все более актуальным направление 
раннего выявления и помощи детям с ОВЗ. На основе концепции раннего 
вмешательства, разработанной сотрудниками Института коррекционной 
педагогики РАО [27] создаются центры и программы абилитации младенцев, 
где раннее вмешательство рассматривается как социальная помощь детям от 
0 до 3 лет с отклонениями или риском отставания в развитии. Главная роль в 
этих центрах отводится семье и особенно матери в реализации 
индивидуальной программы абилитации и развития ребенка [16]. 
 В материалах пособия «Совершенствование образования». 
Национального Института совершенствования городского образования США 
отмечено, что обучающиеся учатся и используют полученные знания по-
разному. Тем не менее, основная цель любого образования заключается в 
достижении всеми обучающимися определенного общественного статуса и 
утверждении своей социальной значимости [67]. Среди специалистов 
отсутствует общее мнение относительно того, как должна протекать 
интеграция детей с особыми образовательными потребностями в 
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социум [43]. Например, Н. Н. Малофеев и Н. Д. Шматко пишут, что 
интеграция возможна посредством включения этих обучающихся в обычные 
образовательные учреждения. В обычном классе могут обучаться 1–2 
ребенка, имеющих диагностированные первичные нарушения в развитии, но 
достигшие к моменту поступления в группу уровня развития, близкого к 
возрастной норме или соответствующего ей [28]. 
 Абилитация в широком смысле – это реализация основных форм и 
видов вхождения ребенка с ограниченными возможностями здоровья в 
социум, которая осуществляется в рамках пяти ступеней обучения, где 
каждая последующая ступень связана с предыдущим единством содержания, 
но отличающаяся большим объемом и сложностью [54]: 
 1. Социокультурное взаимодействие внутри родительской семьи. 
 2. Взаимодействие с ближайшим окружением семьи. 
 3. Взаимодействие в рамках дошкольного образовательного 
учреждения, во дворе дома. 
 4. Взаимодействие в стенах среднего общеобразовательного 
учреждения, а также в учреждениях культуры, спорта. 
 5. Взаимодействие в постшкольный период [49]. 
 Одной из мер Национальной стратегии действий в интересах детей, 
утвержденной Указом Президента России от 1 июня 2012 г., является 
предоставление детям качественной психологической и коррекционно-
педагогической помощи в образовательных учреждениях. В работах ряда 
ученых [6] подробно описываются условия организации реализации 
образовательных программ для обучающихся с расстройствами 
аутистического спектра, а также процедура отбора и использования 
программ, специальных методик и методических пособий для обучения и 
развития. Специалисты утверждают, что  перечень программно-
методического обеспечения должен включать примерную адаптированную 
основную общеобразовательную программу для обучающихся с 
расстройствами аутистического спектра и адаптированную основную 
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общеобразовательную программу образовательной организации, на их 
основе разрабатывается адаптированная образовательная программа для 
конкретного обучающегося с расстройствами аутистического спектра. Кроме 
того, определены особенности организации развивающей предметно-
пространственной среды образовательной организации: адаптированность 
среды (организация рабочего места для ребенка с РАС и визуальное его 
выделение, создание комфортной сенсорной среды, особый режим 
нахождения ребенка в классе, препятствующий его утомлению, удаление из 
зоны видимости предметов, вызывающих у обучающихся полевое или 
дезадаптивное поведение, визуализация среды и т. д.), наличие в 
пространстве средств коммуникации, позволяющих ребенку и окружающим 
его людям общаться, зонирование пространства, создание учебной зоны с 
учетом формы работы с обучающимся и т. д. [21]. 
 Рассмотрим более подробно наименее освещенную ступень – 
социокультурную абилитацию. В узком смысле под социокультурной 
абилитацией ребенка с ОВЗ подразумевается адресная, личностная помощь, 
совместное выявление с ребенком его собственных интересов и 
потребностей, путей и способов преодоления препятствий [1]. 
 Что касается социокультурной интеграции детей с РАС, то за 2018 год 
опубликовано несколько работ о посещении детьми музеев (Музей русского 
импрессионизма в Москве, Дарвинский музей и др.)[53]. В ходе проведения 
таких мероприятий преследуются такие цели: в области социализации – 
развитие коммуникативных навыков, способствование интеграции в 
общество; в когнитивной сфере – развитие познавательной активности, 
сенсорной, образной и эмоциональной памяти; в эмоционально-волевой 
сфере – формирование умения понимать свои и чужие эмоции, навыков 
программирования, регуляции и контроля своей деятельности; в 
мотивационной сфере – стимулирование самостоятельной творческой 
инициативы, активных действий в культурном пространстве.  
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 Возвращаясь к проблеме специальных образовательных потребностей 
для обучающихся с расстройствами аутистического спектра, можно сравнить 
варианты, предложенные Л. В. Шаргородской [59], О. С. Никольской [35] и 
ФГОС НОО для обучающихся с ОВЗ [56].  
 Для начала стоит упомянуть о трех блоках особых образовательных 
потребностей, которые упоминают О. С. Никольская и И. А. Костина [34], а 
также подтверждает Л. В. Шаргородская. 1 блок – потребности, связанные с 
введением обучающегося с РАС в ситуацию обучения; 2 блок – потребности, 
связанные с освоением адаптированной основной общеобразовательной 
программы; 3 блок – особые образовательные потребности, удовлетворение 
которых необходимо для коррекции эмоционально-волевой сферы 
обучающихся с РАС. Все описанные ниже потребности можно условно 
отнести к одному из трех блоков. 
 Все авторы сходятся во мнении о том, что для обучающихся с РАС 
необходим пропедевтический период. В ФГОС указывается, что такой 
период должен длиться от месяца до года и длительность данного периода 
определяется психолого-медико-педагогической комиссией, а Л. В. 
Шаргородская отводит на адаптационный период весь первый класс. Стоит 
отметить и то, что весь период начального обучения Л. В. Шаргородская 
делит на 4 этапа (по количеству классов): адаптационный этап (1 класс), 
диагностический этап (2 класс), основной этап (3 класс) и заключительный 
этап (4 класс).  
Далее и О. С. Никольская, и ФГОС указывают на постепенное введение 
обучающегося в ситуацию обучения в классе, при этом начинать советуют с 
предметов, на которых обучающийся чувствует себя наиболее успешным.  
Л. В. Шаргородская подчеркивает необходимость обучения ребенка в 
малокомплектном классе (до 6 человек) на протяжении всего адаптационного 
периода [59, 35, 56]. 
О. С. Никольская, как и требования ФГОС, указывают на 
необходимость обязательного тьюторского сопровождения. Тьютор должен 
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оказывать поддержку обучающемуся на протяжении всего времени 
пребывания в школе и редуцировать свое присутствие по мере адаптации 
обучающегося. ФГОС не дает указаний на время пребывания тьютора с 
обучающимся, однако разграничивает деятельность тьютора и ассистента. 
Тьютор оказывает помощь обучающемуся в рамках урока, и его помощь 
направлена на адаптацию учебного материала для обучающегося, ассистент 
же включается в работу вне урока, и его работа направлена на помощь 
обучающемуся в проблемах формирования социально-бытовых навыков. У 
Л. В. Шаргородской есть лишь указание на помощника учителя, его функции 
не определены, а работа предполагается лишь на адаптационном 
этапе [35, 56]. 
Все специалисты сходятся во мнении относительно коррекционно-
развивающих занятий. О. С. Никольская указывает на то, что даже после 
видимого овладения требуемыми навыками, занятия должны продолжаться.  
И задачами таких занятий должны быть выработка форм адекватного 
учебного поведения, умения вступать в коммуникацию и взаимодействие с 
учителем, адекватно воспринимать похвалу и замечания. Индивидуальные 
педагогические занятия проводятся периодические при необходимости для 
оказания индивидуальной коррекционной помощи в освоении программы. 
Все специалисты едины относительно вопросов распорядка дня и 
взаимодействия со сверстниками. Необходимо создать обстановку, в которой 
обучающийся будет наглядно видеть свой распорядок дня, следует 
исключить моменты внезапного изменения распорядка. На перемене 
требуется специальное включение обучающегося не только в деятельность 
сверстников, но и в ту деятельность, которая поможет обучающемуся 
отдохнуть и переключиться. Л. В. Шаргородская отмечает обязательность 
сенсорных комнат или специальных зон отдыха [59]. 
Одним из важнейших моментов нужно считать особое построение 
взаимодействия между педагогом и обучающимся: необходимо развитие 
эмоционального контакта, упорядоченность происходящего, 
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способствование созданию комфортной обстановки, тесное взаимодействие 
всех специалистов с семьей. 
 Для того чтобы адаптировать обучающегося в новой среде необходимы 
усилия разных специалистов. Кроме педагогов к реализации программы 
должны быть привлечены разные специалисты: музыкальный руководитель, 
специалист по физическому воспитанию, педагог дополнительного 
образования, психолог, логопед, дефектолог. Поскольку диагноз «Аутизм» - 
это медицинский диагноз, необходимо участие и психоневролога. 
Программу, по которой ведется адаптационная работа в течение года, 
следует корректировать в зависимости от состояния обучающегося, его 
особенностей и его успехов. В процессе наблюдения выявляются те 
моменты, которые требуют коррекции [36].  
 Ресурс образовательного и социального развития связан не только с 
возможностями ребёнка и его семьи, но в первую очередь с возможностями и 
ресурсами самой образовательной среды, включающей в себя различных 
субъектов. Включение ребёнка с ОВЗ в массовую образовательную среду 
значительно усиливает потенциал развития и самоопределения такого 
ребёнка в условиях современного образования. 
 Исходя из вышесказанного можно сделать следующие выводы: 
 – абилитация всегда представляет собой комплекс мер, направленных 
на предупреждения и лечение патологических состояний у детей раннего 
возраста, еще не адаптировавшихся в социальной среде, которые приводят к 
стойкой утрате возможностей учиться и трудиться; 
 – важной частью абилитации является социализация и адаптация 
обучающегося внутри образовательной среды; 
 – существуют разные подходы к организации системы обучения детей  
с РАС, в том числе система, регулирующаяся нормативно-правовой базой; 
 – для адаптации обучающегося в образовательной среде требуется 




1.3. Роль тьюторского сопровождения в обучении и воспитании детей с 
ограниченными возможностями здоровья 
 
 
Для определения роли тьютора в процессе обучения и воспитания, 
обучающихся с ограниченными возможностями здоровья (обучающиеся с 
ОВЗ) рассмотрим определение и исторический контекст появления такого 
специалиста.  
Тьютор [англ. Tutor, лат. Tutor– защитник, опекун] – в англо-
саксонских странах: куратор, опекун, воспитатель в учебном заведении; 
индивидуальный научный руководитель студента [50]. Т. М. Ковалева [17] 
пишет о тесной связи профессии тьютора с появлением европейских 
университетов XII века, а сам термин появился в Великобритании. Феномен 
тьюторства сформировался приблизительно в XIV веке в классических 
английских университетах (Оксфорд и, чуть позднее, Кембридж). То есть, 
начиная с этого времени, можно говорить о тьюторстве как об исторически 
сложившейся форме наставничества в рамках университетского образования. 
Тьютор давал студенту советы, какие лекции и практические занятия лучше 
всего посещать, помогал составить план учебной работы, следил за 
готовностью к экзаменам и успеваемостью [18]. Исходя из данных фактов 
можно утверждать, что, во-первых, феномен тьюторства и профессия тьютор 
берут свое начало в Великобритании, а во-вторых, изначально тьюторы не 
имели никакого отношения к обучению лиц, имеющих ограниченные 
возможности здоровья.  
Новый словарь методических терминов и понятий определяет тьютора 
как преподавателя-консультанта или куратора ученика, помогающего ему в 
организации индивидуального обучения и осуществляющего учебно-
методическое руководство учебным процессом в рамках конкретной учебной 
программы [39]. Это определение больше соответствует современным 
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реалиям работы тьютора, потому что закрепляет за тьютором функцию 
помощи в индивидуализации учебного процесса.   
Представляет интерес определение, в котором тьютор –должность, 
соответствующая должности классного руководителя, но с функциями 
обеспечения благоприятных условий деятельности для каждого учащегося с 
целью их подготовки к выбору профессии и на основе выявления 
способностей путем тестирования [52]. Важнейшим аспектом в данном 
определение становится «обеспечение благоприятных условий». То есть 
можно говорить о том, что помощь в индивидуализации образования 
состоит, в том числе, в создании благоприятных условий для обучающегося с 
ограниченными возможностями здоровья.  
Тьютор, работающий с обучающимся с ОВЗ в инклюзивной среде, – 
это специалист, который организует условия для успешной интеграции 
ребенка с ОВЗ в образовательную и социальную среду [42]. Должность 
тьютора официально внесена в число должностей работников сферы 
образования, а так же внесена в Единый квалификационный справочник 
должностей. В федеральном государственном образовательном стандарте 
начального общего образования для обучающихся с ограниченными 
возможностями здоровья предлагается возможность построения 
индивидуальных учебных маршрутов и адаптированных образовательных 
программ, реализация которых осуществляется с поддержкой тьютора. К 
перечню трудовых функций тьютора относят следующие виды работ: 
педагогическое сопровождение реализации обучающихся ОВЗ и 
инвалидностью, индивидуальных образовательных маршрутов, проектов; 
организация образовательной среды для реализации обучающимися 
индивидуальных образовательных маршрутов; организационно-
методическое обеспечение реализации обучающихся с ОВЗ, индивидуальных 
образовательных маршрутов [60]. Письмо Министерства просвещения РФ от 
20 февраля 2019 г. № ТС-551/07 «О сопровождении образования 
обучающихся с ОВЗ и инвалидностью» поясняет, что тьютор – это 
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педагогический работник, участвующий в разработке и реализации 
образовательной программы [40]. Проанализировав все приведенные выше 
определения, можно прийти к выводу, что тьютор – это педагогический 
работник, обеспечивающий индивидуализацию образовательного процесса 
для обучающихся с ограниченными возможностями здоровья, посредством 
педагогического сопровождения, организации образовательной среды и 
организационно-методического обеспечения реализации индивидуальных 
образовательных маршрутов и адаптированных образовательных программ.   
Тьюторское сопровождение – важное условие для получения 
качественного образования обучающимися с ограниченными возможностями 
здоровья, обучающимся по индивидуальной образовательной программе. 
Такая программа составляется с учетом образовательных возможностей, 
возрастных и индивидуальных особенностей, состоянием нервно-
психического и соматического здоровья, существующих возможностей 
образовательной среды (материально-технической базы, обеспеченности 
квалифицированными педагогическими кадрами и специалистами 
медицинского и коррекционного профиля, методической обеспеченностью 
образовательного процесса) [30].  
 Б. Д. Эльконин определял поле и задачу посреднического действия, 
как обслуживание необходимых границ социальной жизни, которое можно 
назвать переходами и встречами [62]. Иными словами, тьюторское 
сопровождение заключается в организации образовательного движения 
ребёнка. Тьютор на первом этапе обучения, выступает в роли проводника 
ребёнка в образовательное пространство школы. Задача тьютора состоит в 
том, чтобы организовывать обучение ребенка с учетом его интересов и 
особенностей.  
Существуют общие этапы индивидуального сопровождения [55]:  
– сбор информации о ребенке;  
– анализ полученной информации и собственные наблюдения;  
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– совместная с другими специалистами выработка рекомендаций и 
составление индивидуального образовательного плана работы с ребенком; 
– решение поставленных задач;  
– анализ ситуации развития ребенка, корректировка стратегии.  
Предварительный этап начинается с момента получения запроса на 
сопровождение. Решение о необходимости сопровождения может 
осуществляться по заявлению родителей (законных представителей) ребенка 
с ОВЗ, на основании заключения психолого-медико-педагогической 
комиссии (ПМПК), или на основании заключения школьной ППК. На этом 
этапе тьютор знакомится с результатами диагностики обучающегося, 
проведенной специалистами, заключением ПМПУ, с медицинской картой 
обучающегося, утвержденным образовательным маршрутом; 
консультируется со специалистами и представителями ПМПК для получения 
рекомендаций по индивидуальному образовательному плану (ИОП).  
Знакомство и установление контакта. Далее происходит важный 
момент непосредственного знакомства и постепенное установление контакта 
с ребенком. Получив общие сведения, тьютор знакомится с самим ребенком 
и его семьей, узнает об особенностях, интересах, сильных и слабых сторонах 
своего подопечного. Важнейшим элементом данного диагностического этапа 
являются непосредственное наблюдение тьютора за ребенком, его 
окружением. Здесь важно разъяснить детали, касающиеся поведения ребенка, 
узнать об уровне развития его социально-бытовых представлений. Следует 
ознакомить родителей с функциональными обязанностями тьютора, где 
четко определены ответственность и обязанности сторон, в рамках общего 
договора между родителями и образовательным учреждением. На данном 
этапе часто необходимо заранее познакомить ребенка с помещениями, где он 
будет заниматься, его рабочим местом, расположением классов и кабинетов, 
спортзала, столовой, туалетов. Тьютору целесообразно заранее провести 
встречи с родителями, учащимися, педагогическим коллективом для их 
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информирования и подготовки к приходу в образовательное учреждение 
ребенка с ОВЗ.  
Адаптационный этап. На этапе адаптации идет повседневная, 
последовательная работа тьютора и ученика по вхождению в 
образовательный процесс и социальную жизнь, постепенное включение 
ребенка в различные учебные и внеучебные ситуации. Под адаптацией 
понимается также приспособление помещений школы, режима дня, учебных 
программ и методических пособий к нуждам ребенка с ОВЗ.  
Сроки адаптации детей в школе очень разнятся и зависят от 
индивидуальных особенностей конкретного ребенка. Они варьируются в 
пределах нескольких месяцев, у некоторых детей могут растягиваться до 
года. Период адаптации значительно сокращается у детей, которые посещали 
дошкольные образовательные учреждения: ДОУ, центры психо-
коррекционной поддержки и т. д. [19].  
На этом этапе тьютор осознает составляющие и особенности задач, 
стоящих перед ребенком с ОВЗ, и потенциальные возможности их решения, 
определяет позитивные и негативные факторы, влияющие на ситуацию. 
Ведется индивидуальная работа с ребенком по формированию личностной 
мотивации к обучению.  
Важным моментом на этом этапе должна стать работа тьютора, 
направленная на успешное вхождение ребенка с ОВЗ в школьный коллектив. 
У детей с ОВЗ нередко наблюдается незрелость форм межличностного 
взаимодействия и коммуникативных навыков.  
Основной этап. Освоившись в новой среде, при условии постоянного 
получения положительной эмоциональной поддержки, ребенок с ОВЗ 
переходит на новый этап, который характеризуется снижением тревожности 
и напряжения. Это этап взаимодействия с ребенком по поводу и в ходе 
обучения, оценка первых результатов.  
Акцент тьюторства переносится в сферу углубления социализации и 
коррекционно-развивающего обучения. Постепенно увеличивается доля 
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самостоятельности ребенка при выполнении той или иной деятельности, а 
кроме того, постепенно обеспечивается его способность взаимодействовать с 
другими взрослыми, в первую очередь с учителем, и с другими детьми. 
Помощь должна быть разумно дозирована, носить направляющий характер и 
побуждать ребенка к самостоятельности.  
На данном этапе проводятся диагностика в процессе обучения и 
наблюдения в ходе внеклассной деятельности, дается анализ и оценка первых 
результатов, оценка ресурсов и дефицитов в интеллектуальной, 
коммуникативной и других сферах деятельности ребенка, при 
необходимости вносятся корректировки в ИОП.  
На каждом этапе тьютор информирует родителей и всех участников 
образовательного процесса об успехах и неудачах в обучения и социализации 
ребенка, проводит мониторинг усвоения содержания обучения, анализ 
результатов сопровождения. При необходимости тьютор организует 
консультации ребенка у ведущих специалистов: логопедов, дефектологов, 
психологов. Завершающим этапом, если это возможно при определенном 
статусе ребенка с ОВЗ, должен стать постепенный выход сопровождающего 
из посреднической роли тьютора, предоставление ребенку максимальной 
самостоятельности в учебе с последующей отсроченной оценкой. Выход 
тьютора из системы или уменьшение его влияния является критерием его 
эффективности [20]. 
Основным методом тьюторского сопровождения является специально 
организованная работа тьютора с осознанием ребенком процессов учебной 
деятельности и жизнедеятельности, включающей в себя и отношения с 
другими детьми класса и со взрослыми. Основным инструментом являются 
вопросы школьника или собственные вопросы тьютора, касающиеся этих 
сфер жизнедеятельности ребенка. Тьютор использует открытые и закрытые 
вопросы, умение предельно сузить или, наоборот, расширить тему, технику 
активного слушания. Технологии и методики, которые тьютор использует в 
своей профессиональной деятельности –это также технологии открытого 
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образования:«кейс-стади» (метод обучения, основанный на разборе 
практических ситуаций), «портфолио» (метод презентации образовательных 
результатов), «дебаты» (метод организации публичной дискуссии, в которой 
нужно предельно доказательно аргументировать свою точку зрения и 
опровергнуть противоположную) и др.Основными формами тьюторского 
сопровождения исторически являются индивидуальные и групповые 
тьюторские консультации. Тьюторское сопровождение всегда носит 
индивидуальный, адресный характер. Формы тьюторского сопровождения, 
применяемые сегодня в практике тьюторской деятельности: 
1. Индивидуальная тьюторская беседа. 
2 Групповая тьюторская консультация. 
3. Тьюториал (учебный тьюторский семинар). 
4. Образовательное событие [47]. 
Исходя из вышеописанного можно сделать следующие выводы:  
– феномен тьюторского сопровождения берет свое начало в Англии в 
XIV веке и в изначальном варианте не имеет отношения к лицам с 
ограниченными возможностями здоровья; 
– понятие «тьюторство» относится не только к лицам с ограниченными 
возможностями здоровья; 
– в отношении лиц с ОВЗ, тьютор – это педагогический работник, 
обеспечивающий индивидуализацию образовательного процесса; 
– основные функции тьютора – педагогическое сопровождение, 
организация образовательной среды и  организационно-методическое 
обеспечение реализации индивидуальных образовательных маршрутов и  
адаптированных образовательных программ; 
– работа тьютора в образовательной организации разделена на 
несколько этапов; 
– тьюторское сопровождение осуществляется посредством 




ГЛАВА 2.  ИССЛЕДОВАНИЕ СОДЕРЖАНИЯ РАБОТЫ ТЬЮТОРА 








Федеральный государственный образовательный стандарт начального 
общего образования для лиц с ограниченными возможностями здоровья 
(ФГОС НОО для лиц с ОВЗ) [56] определяет перечень специалистов, услуги 
которых в случае необходимости и при наличии заключения психолого-
медико-педагогической комиссии должны быть предоставлены 
обучающемуся с ограниченными возможностями здоровья (обучающийся с 
ОВЗ), в том числе обучающимся с расстройствами аутистического спектра. В 
перечень таких специалистов входит тьютор.  
Письмо Министерства просвещения РФ от 20 февраля 2019 г. № ТС-
551/07 «О сопровождении образования обучающихся с ОВЗ и 
инвалидностью» [48] определяет перечень обязанностей тьютора следующим 
образом: 
1. Педагогическое сопровождение реализации индивидуальных 
образовательных маршрутов обучающихся. 
В данный пункт входят такие обязанности, как определение 
индивидуальных потребностей в процессе обучения; участие в работе над 
индивидуальным образовательным маршрутом обучающихся; 
индивидуализации образовательного процесса; индивидуализация процесса 
работы с обучающимися по выявлению и развитию их познавательных 
интересов; участие в реализации адаптированных образовательных 
программ; взаимодействие с родителями или законными представителями; 
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2.  Организация образовательной среды для реализации 
индивидуальных образовательных маршрутов обучающихся с учетом 
особенностей их психофизического развития, индивидуальных возможностей 
и состояния здоровья. 
Под организацией образовательной среды понимается: анализ 
образовательных средств в рамках и за пределами образовательной 
организации; организация и координация работы сетевых сообществ (данное 
понятие не разъясняется) для разработки и реализации индивидуальных 
образовательных маршрутов и адаптированных образовательных программ 
обучающихся; организация взаимодействия обучающегося с необходимыми 
субъектами образовательной среды; организация зонирования 
образовательного пространства зависимости от вида деятельности; оказание 
помощи семье в построении семейной образовательной среды; 
3. Организационно-методическое обеспечение реализации 
индивидуальных образовательных маршрутов, адаптированных 
образовательных программ обучающихся. 
В данном пункте в обязанности тьютора включаются: разработка и 
подбор методических средств для формирования адаптированной 
образовательной среды для обучающихся; разработка методического 
обеспечения взаимодействия субъектов образования в целях 
индивидуализации образовательного процесса; контроль и оценка 
эффективности реализации индивидуальных образовательных маршрутов; 
консультирование участников образовательного процесса по вопросам 
индивидуализации образования обучающихся. Подобным образом описывает 
перечень обязанностей тьютора профессиональный стандарт «Специалист в 
области воспитания» (утв. приказом Министерства труда и социальной 
защиты РФ от 10 января 2017 г. № 10н) [41]: организация образовательной 
среды для реализации обучающимися, включая обучающихся с ОВЗ и 
инвалидностью, индивидуальных образовательных маршрутов, проектов; 
организационно-методическое обеспечение реализации обучающимися, 
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включая обучающихся с ОВЗ и инвалидностью, индивидуальных 
образовательных маршрутов, проектов. Из вышеприведенного видно, что в 
нормативно-правовой документации закреплены обязанности тьютора, но их 
формулировки общие и включать в себя могут широкий спектр действий. 
И. Б. Ворожцова [7] описывает проведенную студентами-тьюторами 
исследовательскую работу по наблюдению за педагогическими действиями 
тьютора, которая позволила систематизировать его основные действия. Они 
представлены в виде четырех групп действий: 
– наблюдение и слушание; 
– говорение; 
– фиксация речевых высказываний и их содержательный анализ; 
– действия по поводу «общественного договора» с обучающимися. 
В данном перечне обязанностей наблюдение и слушание  – это работа, 
направленная на демонстрацию заинтересованности при диалоге с 
обучающимся, что должно побудить его к развитию диалога; говорение – это 
равноправное партнерство, где тьютор выступает равным собеседником; 
фиксация – это запись тьютором высказываний, реакций или действий, 
которые в дальнейшем могут раскрыть интересы и желания обучающегося; 
действия по поводу «общественного договора» – это работа над совершением 
действий не посредством принуждения, а с помощью договоренности, 
принанятой всеми участниками процесса и включающей распределение 
обязанностей. 
Данный пример был приведен, как частный вариант работы тьютора. С 
одной стороны, он демонстрирует, как частный случай тьюторских 
обязанностей соответствует закрепленным в нормативно-правовой 
документации обязанностям. Например, фиксацию речевых высказываний и 
их содержательный анализ можно отнести к индивидуализации процесса 
работы с обучающимися по выявлению и развитию их познавательных 
интересов. С другой стороны, узкие формулировки в данном подходе не 
оставляют возможности для вариативности в работе тьютора в том случае, 
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если потребности обучающегося отличаются от потребностей 
нейротипичного обучающегося.  
В свете этого можно предположить, что столь общие формулировки в 
нормативной документации приведены с целью повышения вариативности 
деятельности тьютора. 
Исходя из вышеописанного можно сделать следующие выводы:  
– обязанности тьютора закреплены рядом нормативно-правовых 
документов; 
– обязанности тьютора приведены в общем виде, возможно, с целью 
повышения эффективности работы тьютора посредством выбора наиболее 
актуальных для конкретного обучающегося методов и методик; 
– возможны авторские классификации обязанностей тьютора, но с 
большой вероятностью они будут ограниченны узким кругом обучающихся, 
для которых данная модель тьюторского сопровождения будет актуальна.  
 
 
2.2. Диагностика уровня развития компетенций, необходимых для 




Особую сложность в работе с обучающимися с ОВЗ представляет факт 
неоднородности группы со сходными особенностями развития. Это создает 
трудности составления образовательных программ, выбора методов и 
средств обучения и оценки результатов [57] .Такая же проблема 
прослеживается в работе с обучающимися с расстройствами аутистического 
спектра. Проявления особенностей в развитии у обучающихся с 
расстройствами аутистического спектра разнятся в зависимости от тяжести 
дефекта, времени начала коррекции, психофизического развития конкретного 
обучающегося и т. д., а значит, и рабочий процесс с каждым из таких 
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обучающихся будет индивидуальным. Это объясняет целесообразность 
работы одного тьютора с одним обучающимся в том случае, если 
потребность обучающегося в помощи тьютора достаточно велика.  
В констатирующем эксперименте принял участие обучающийся 1 «У» 
класса МБОУ СОШ №18 Вячеслав А. Обучающийся поступил в первый 
класс в возрасте 8 лет, у него диагностировано расстройство аутистического 
спектра. Уровень адаптации в классе низкий. 
Состав семьи: семья полная, есть младший брат (4 года). 
Тип семьи: благополучная (родители морально устойчивы, владеют 
культурой воспитания); воспитанием ребенка в равной степени занимаются и 
мать, и отец. Характер взаимоотношений родителей с ребенком  в большей 
степени можно описать как сотрудничество, низкий уровень руководящего 
контроля, в ряде моментов наблюдается гиперопека, есть единичные эпизоды 
рукоприкладства. 
Обучающийся опрятно одет, вещи чистые, поглажены. Не 
подстрижены волосы и ногти – процедура стрижки вызывает острую 
поведенческую реакцию.  
Незначительно нарушены координация, темп, ритм движений (общая 
моторика), недостаточность мелкой моторики, объем движений полный, темп 
медленный, координация незначительно нарушена, наблюдается большое 
количество моторных стереотипий с целью аутостимуляции. 
Темп приема пищи медленный, умеет пользоваться ложкой и вилкой 
(вызывает затруднение твердая пища), наблюдается пищевая 
избирательность. 
Во время занятий невнимателен, часто отвлекается; сосредоточение на 
заданной деятельности затруднено, выраженные трудности с произвольным 
и непроизвольным вниманием. 
Хорошая зрительная память, слуховая память плохо развита, носит 




Осуществляет простейшие классификации по образцу, подбирает 
обобщающее слово к ряду предметов (картинок) в рамках программного 
материала; умеет устанавливать простейшие причинно-следственные связи; 
не выделяет главное в воспринимаемой информации; понимает смысл только 
ранее тренированных заданий. 
Общий уровень знаний обучающегося ниже возрастной нормы  
(наблюдается асинхрония в зависимости от области знаний). 
Называет своё имя, возраст; знания об окружающем мире 
недостаточны, выделяет и называет несколько свойств предметов, не находит 
предмет по указанным свойствам, плохо сравнивает и обобщает. 
Самостоятельно не выявляет предметы по указанным свойствам. 
Самостоятельно выявляет отношения равенства и неравенства путем 
практического сравнения, зрительного восприятия, не пользуется 
соответствующей терминологией. Видит неизменность количества на 
группах в 3 – 4 предмета, сам раскладывает их по иному, обобщает по 
количеству, сосчитывает. Пользуется числами, не пользуется словами 
«сначала», «потом», не поясняет последовательность действий.  
Навыки рисования в стадии формирования, графические навыки в 
стадии формирования; фантазийное рисование отсутствует, может срисовать 
заданное изображение, не затрудняется в использовании карандаша; 
основные цвета различает; 
Не всегда способен контролировать свою деятельность, не всегда 
доводит дело до конца; принимает вербальные подсказки, стимулирующую, 
направляющую, организующую, обучающую помощь; 
Желание преодолеть трудности зависит от состояния: в ряде случаев не 
стремится преодолеть, иногда подглядывает за другими, обращается к 
тьютору за помощью, иногда нервничает, самостоятельно выход не ищет. 
Быстро истощаем; работает медленно и неравномерно. Мотивация к 
учебной деятельности отсутствует, часто возникают нежелательные 
поведения с целью избегания выполнения учебных заданий. 
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Фонетический строй речи сформирован недостаточно, дефекты 
звукопроизношения (пропуск, искажения), фонологические дефекты 
(замены, смешения); фонетический слух развит недостаточно, слуховое 
восприятие и внимание находятся на низком уровне сформированности. 
Словарный запас резко ограничен, пассивный словарный запас больше, чем 
активный; слоговая структура слова не нарушена, понимание речи сильно 
нарушено. 
Грамматический строй речи сформирован недостаточно; образование 
множественного и единственного числа существительных доступно 
изолированно, в речи данный навык не использует, уменьшительно-
ласкательные формы существительных не образует, слова в предложении не 
согласуются. 
Связная речь требует дальнейшего развития; предложения неполные, 
на вопросы отвечает односложно, предложения по подражанию строит, 
составить рассказ не может, пересказать текст не может, рассказать 
стихотворение может, но смысла стихотворения не понимает; диалог крайне 
затруднителен. 
Может самостоятельно пользоваться туалетными принадлежностями, 
умываться, мыть руки, расчесывать волосы; может самостоятельно одеться, 
раздеться, обуться, застегнуться; может самостоятельно есть, пить, 
пользоваться ложкой  
Не умеет поддерживать игру; предпочитает быть в одиночестве; 
плачет, малоконтактенсо взрослыми, детьми, не являющимися 
эмоционально-значимыми;  
Личностные особенности: эмоциональные реакции не всегда 
адекватны, инициативу проявляет редко, уступчив в хорошем настроении и в 
аспектах, не имеющих аффективной значимости, раздражительность зависит 
от настроения и часто проявляется, пассивность в процессе общения с детьми 
и взрослыми; поведение: беспокойное; нравственные качества: адекватность 
отношений к родным, сверстникам, другим людям, испытывает чувство 
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привязанности к родным, требованиям взрослых подчиняется плохо, 
адекватность эмоциональной реакции на одобрение и порицание. 
Особенности эмоционально-волевой сферы: тревожный, возбудимый, 
импульсивный,  двигательно расторможен либо тормозим, испытывает страх 
перед возможностью неудачи, эмоционально пассивен, наличие 
аффективных вспышек, склонность к отказным реакциям, гневу; 
успокаивается по просьбе взрослого в случае низкой интенсивности 
нежелательного поведения, при переключении на другую деятельность, 
наличие фобических реакций (боится собак); отсутствие инициативы. 
 У Вячеслава явно наблюдаются склонности к математике и 
информатике, работе на компьютере, он легко осваивает новые технические 
средства. Все поведенческие особенности связаны с расстройством 
аутистического спектра, поздним началом коррекции (5 лет) и нарушением 
слухового восприятия. Вячеслав довольно добродушный и ласковый, но 
склонен к аффективным реакциям, плохо контролирует свое поведение, на 
фоне плохого настроения, самочувствия или недосыпа склонен к 
негативизму, плохо переключается и переходит от негативных эмоций 
Обучающийся посещает занятия с логопедом, кружок по 
робототехнике и горным лыжам. С 5 лет обследуемый находится в ABA-
терапии.  
Все поведенческие особенности обследуемого объясняются 
расстройством аутистического спектра, а проблемы речевого развития 
связаны с поздним появлением речи, нарушениями слухового восприятия и 
низким уровнем мотивации к взаимодействию с окружающими.  
Для диагностики и дальнейшей работы в рамках обучающего 
эксперимента был определен ряд компетенций, значимых для успешной 







Уровень сформированности компетенций, необходимых для первичной 
социализации на начальном этапе 





мотивирован на выполнение задания 0 
мотивирован на конечный результат 0 
способен самостоятельно выполнять учебные 




соблюдает правила поведения в общественных 
местах 
1 
проявляет готовность к нахождению и обучению в 
среде сверстников 
1 
соблюдает правила поведения в школе 1 
соблюдает правила поведения на улице 2 
Самооценка 
деятельности 
способен оценить свои действия по предложенным 
критериям способен оценить действия других 
учащихся по предложенным критериям 
0 
оценивает свой результат по предложенным 
критериям 
0 
знает собственные возможности и ограничения, 
способен определить границу этих возможностей 
0 
речь сформирован устойчивый познавательный интерес к 
речи как средству общения 
1 
Использует в речи этикетные слова и конструкции 
(спасибо, пожалуйста в контексте просьбы, 
здоровается и прощается) 
0 




Система оценки: 0 баллов – индикатор отсутствует или не удается его 
отследить; 1 балл – индикатор присутствует, но носит кратковременный, 
ситуативный, неустойчивый характер; 2 балла – индикатор присутствует, но 
обучающийся действует под руководством и/или по принуждению родителей 
и педагогов; 3 балла – индикатор формируется, обучающийся может 
обращаться за помощью и принимать помощь; 4 балла – индикатор 
формируется, обучающийся проявляет интерес к оцениваемому параметру 
деятельности; 5 баллов – индикатор достаточно сформирован, обучающийся 
способен переносить, применять знания и умения в новых жизненных 




Из данных таблицы видно, обучающийся не мотивирован ни на 
выполнение задания, ни на конечный результат, а самостоятельное 
выполнение заданий и поручений носит кратковременный и неустойчивый 
характер. Это можно объяснить общим снижением мотивации у детей с РАС, 
а также новой для обучающегося ситуации обучения и новой социальной 
роли ученика. Даже в случае, если ранее у обучающегося наблюдалась 
мотивация в учебно-познавательном процессе, попав в новую среду, 
обучающийся не обобщает ранее имеющиеся навыки и опыт. Кроме того, 
ситуация осложняется резко возрастающим уровнем требований. 
Соблюдение правил поведения в школе и общественных местах носит 
кратковременный характер, также неустойчиво демонстрируется готовность 
к нахождению в среде сверстников. Это можно связать с новой социальной 
ролью ученика. Обучающийся, ввиду особенностей развития, не всегда 
понимает ситуацию, в которой находится, не всегда понимает ситуацию 
ожидания, очередность, нарушает нормы общения с другими обучающимися 
и педагогами (забирает игрушки, может без спроса трогать окружающих с 
целью аутостимуляции, плохо принимает отказ). Соблюдение правил 
поведения на улице находится на самом высоком уровне сформированности, 
относительно других индикаторов. Соблюдение правил поведения на улице 
обеспечивается наличием рядом взрослого, имеющего достаточный 
руководящий контроль (родители, тьютор). Относительно высокий уровень 
сформированности данного индикатора можно объяснить наибольшей 
тренированностью в связи с частотой использования навыка в естественной 
среде. Также это можно связать с тем, что поведение на улице не 
переносится в кардинально новую среду, но меняются некоторые внешние 
факторы. Например, маршрут, по которому теперь следует обучающийся, 
сопровождающие его взрослые и т. д. 
Не удается отследить способность оценивать свои действия и результат 
своих действий, не демонстрируется знание своих возможностей и 
ограничений. С большой вероятность это следствие искажения критичности 
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своих действий, затруднение в сравнении своего результата с эталоном, 
проблемы в понимании самого принципа оценивания, абстрактность оценок 
и отметок. 
Интерес к речи как к средству общения неустойчив, демонстрируется 
только с эмоционально значимыми взрослыми и сверстниками, в случае 
обладания теми мотивационным предметом (чаще всего игрушки). Не 
использует этикетные конструкции в речи, не здоровается, не прощается. 
Вероятнее всего это связано с проблемами в обобщении навыка – не перенес 
его в новую среду. Использование речи в игровых и учебных ситуациях 
минимально, чаще всего требуется полная вербальная подсказка со стороны 
взрослого. 
В целом, самой сформированной компетенцией можно назвать 
«Адаптацию и поведение». Наименее сформирована компетенция 
«Самооценки деятельности», следом за ними по сформированности 
компетенция «Мотивации». Из всех четырех компетенций «Речь» не 
выглядит критерием с самым низким уровнем развития, но относительно 
нормы все компетенции имеют крайне низкий уровень сформированности. 
Исходя из вышеописанного можно сделать следующие выводы: 
– особенности развития обучающихся с расстройствами 
аутистического спектра влияют на уровень сформированности их 
личностных базовых учебных действий; 
– неоднородность группы обучающихся с расстройствами 
аутистического спектра усложняет работу с ними и требует большей 
индивидуализации; 
– наиболее сформированным у участника констатирующего 
эксперимента можно назвать критерий, связанный с адаптацией и 





2.3. Анализ существующих условий абилитации и реабилитации ребенка 
с расстройствами аутистического спектра при сопровождении тьютора 
  
 
Выше уже была рассмотрена правовая база, которая определяет 
положение тьютора в образовательной организации и закрепляет 
обязанности тьютора. Однако не всегда у администрации образовательной 
организации, специалистов, в том числе тьютора, и прочих участников 
образовательных отношений есть возможность вести свою деятельность в 
соответствии с вышенаписанным.  
Для выявления проблем тьюторского сопровождения была разработана 
следующая анкета: 
1. Указано ли в заключении психолого-медико-педагогической 
комиссии (ПМПК), что обучающемуся (ребенку), которого вы 
сопровождаете, положено тьюторское сопровождение? 
1. Указано. 
2. Таких рекомендаций нет. 
2. Имеете ли вы официальное трудоустройство в организации, в 
которой сопровождаете обучающегося (ребенка) с ограниченными 
возможностями здоровья (ОВЗ)? 
1. Имею. 
2. Официально не трудоустроен. 
3.Если вы не имеете официального трудоустройства, укажите 
причину: 
1. В учреждении нет ставки тьютора / ставок тьютора не хватает. 
2. Обучающемуся (ребенку), с которым я работаю, ПМПК не внесла в 
рекомендации тьюторское сопровождение. 
3. У меня нет необходимости в официальном трудоустройстве. 
4.  Свой вариант ответа. 
4.Выберите те пункты, которые входят в ваши обязанности: 
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1. Выявление индивидуальных образовательных потребностей. 
2. Участие в разработке и реализации индивидуального 
образовательного маршрута (ИОМ). 
3. Подбор и адаптация педагогических средств. 
4. Организация процесса индивидуальной работы. 
5.  Взаимодействие с родителями (законными представителями). 
6. Анализ образовательных ресурсов в организации. 
7. Организация и координация работы сетевых сообществ для 
разработки и реализации ИОМ. 
8. Координация взаимодействия субъектов образования. 
 9. Организация зонирования рабочего пространства. 
 10. Разработка и подбор методических средств. 
 11. Разработка методического обеспечения. 
 12. Контроль и оценка эффективности реализации ИОМ. 
 13. Консультирование участников образовательного процесса. 
 14. Обеспечение сопровождения обучающегося с ОВЗ в 
образовательную организацию. 
 15. Оказание технической помощи в перемещении по образовательной 
организации. 
 16. Оказание технической помощи в обеспечении коммуникации. 
 17. Оказание помощи в использовании технических средств 
реабилитации. 
 18. Оказание помощи в ведении записей, приведении в порядок 
рабочего места, подготовке учебных принадлежностей. 
 19. Оказание помощи в соблюдении санитарно-гигиенических 
требований. 
 5.Какие трудности в работе вы можете выделить? 
 1. Столкновение с нежелательным поведением обучающегося 
(ребенка): крик, плач, агрессия, аутоагрессия и т. д. 
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2.  Нехватка специалистов, необходимых для работы с обучающимся с 
ОВЗ (логопеды, дефектологи и т.д.). 
3. Нехватка теоретических знаний или практических навыков при 
работе с обучающимися (детьми) данной категории. 
4.  Нехватка или отсутствие технического и методического 
обеспечения учебного процесса. 
5. Необходимость взаимодействия не только с обучающимся с ОВЗ, но 
и с его нейротипичными одноклассниками (одногруппниками). 
 В опросе приняли участие 20 тьюторов, сопровождающие 
воспитанников и обучающихся с расстройством аутистического спектра в 
муниципальных бюджетных общеобразовательных учреждениях и 
дошкольных учреждениях г. Екатеринбурга, Верхней Пышмы и 
Первоуральска. Ни один из тьюторов, принимающих участие в опросе, не 
работает в школе, реализующей адаптированные основные 
общеобразовательные программы. Среди опрашиваемых есть тьюторы, 
которые работают в садиках компенсирующего и комбинированного вида.  
Все тьюторы либо имеют дефектологическое образование, либо находятся в 
процессе его получения (являются студентами дефектологических 
факультетов). В ходе опроса были получены следующие данные.  
В ответе на первый вопрос 16 из 20 тьюторов сказали, что в 
рекомендациях психолого-медико-педагогической комиссии (ПМПк) 
обучающимся или детям, с которыми они работают, значится тьюторское 
сопровождение. 4 из 20 тьютора работают без рекомендации ПМПк. Важно 
заметить, что наличие ярко выраженных проблем не является единственным 
показанием к тьюторскому сопровождению обучающихся и воспитанников. 
Так, например, трудности с коммуникацией, сложности с обобщением 
навыков, привязанность к распорядку дня, фобии, стереотипность поведения, 
проблемы с социальным взаимодействием тоже могут в достаточной степени 




Рис. 1. Наличие рекомендаций ПМПК о необходимости тьюторского 
сопровождения 
 
На вопрос об официальном трудоустройстве лишь 10 человек 
(половина опрашиваемых) ответили утвердительно. Указывая причины 
отсутствия официального трудоустройства, опрашиваемые чаще всего 
называли отсутствие или нехватку ставки тьютора (5 человек), 4 человека не 
трудоустроены по причине отсутствия в рекомендациях заключения 
ПМПктьюторского сопровождения, 1 из опрашиваемых не работает по 
причине отсутствия необходимости в официальном трудоустройстве. 
Данный вопрос обозначает важную проблему: даже при наличии законного 
права и всех оснований на получение помощи в виде тьюторского 
сопровождения, не все обучающиеся и воспитанники ее получают. Кроме 
того, не все тьюторы, работающие в образовательных организациях, имеют 
официальный статус, права, гарантии от работодателя. Также важно 
отметить, что психолого-педагогический консилиум, собранный в 
образовательной организации, также обладает правом назначением 






рекомендациях. Однако, в большинстве случаем такой возможностью 
образовательные организации не пользуются. 
 
 
Рис. 2. Наличие официального трудоустройства у тьютора 
 
Говоря о своем функционале, опрашиваемые тьюторы чаще 
всегоназывали организацию процесса индивидуальной работы, 
взаимодействие с родителями и консультирование субъектов 
образовательного процесса. Все 20 опрашиваемых тьюторов определили 
данные обязанности как свой функционал. Реже всего тьюторы называли 
своим функционалом организацию и зонирования рабочего пространства (3 
человека), обеспечение сопровождения обучающегося с ОВЗ в 
образовательную организацию (1 человек), оказание технической помощи в 
перемещении по образовательной организации (0 человек), оказание 
технической помощи в обеспечении коммуникации (2 человека), оказание 
помощи в использовании технических средств реабилитации (0 человек). 
Самыми редко встречающимися вариантами ответов стали те функции, 
которые в «Разъяснении Минпросвещения о сопровождении образования 
обучающих с ОВЗ и инвалидностью» относятся к обязанностям ассистента, а 
не тьютора (за исключением зонирования рабочего пространства). Однако 
Отсутствие официального трудоустройства 
нет ставки 





важно отметить, что функции оказания помощи в ведении записей, 
приведении в порядок рабочего места, подготовке учебных принадлежностей 
и оказание помощи в соблюдении санитарно-гигиенических требований тоже 
относятся к функционалу ассистента, но 7 и 12 опрашиваемых 
соответственно определили их как свои обязанности. 
Последним вопросом, на которые отвечали тьюторы, были трудности, 
которые они испытывают в рамках своей работы. Столкновение с 
нежелательным поведением обучающегося (ребенка) становится проблемой 
для всех опрошенных тьюторов. Нехватку специалистов, необходимых для 
работы собучающимся с ОВЗ назвали проблемой половина опрошенных 
тьюторов (10 человек). Нехватка теоретических знаний или практических 
навыков не стала частой проблемой и встретилась у 3 опрошенных тьюторов. 
Нехватка или отсутствие технического и методического обеспечения 
учебного процесса стала второй по популярности проблемой, об этом 
сообщили 14 опрашиваемых. Необходимость взаимодействия с 
нейротипичными одноклассниками (одногруппниками) стала проблемой для 
5 опрашиваемых. Важно отметить, что трудности, с которыми сталкиваются 
тьюторы, можно условно разделить на те, которые находятся вне поля их 
компетенций и те, которые имеют непосредственную связь с их работой. Так, 
например, отсутствие технического и методического оснащения является 
проблемой, но тьютор не компетентен решить эту проблему самостоятельно, 
без участия третьих лиц со стороны администрации, или иных лиц. При этом 
работа с нейротипичными сверстниками, столкновения с нежелательным 
поведением и т. д. могут быть затруднительны для тьютора, но при этом 
данные проблемы решаются посредством, например, приобретения новых 
компетенций самим тьтором. Однако организация курсов повышения 
квалификации для сотрудников будет также обязанностью администрации 





Рис. 3. Трудности, отмеченные в работе тьютора 
 
 Исходя из вышеописанных результатов, можно определить проблемы 
тьюторского сопровождения на данный момент времени. Первая проблема 
связана с наличием достаточного количества ставок тьюторов в 
образовательных учреждениях.  Вторую проблему можно охарактеризовать 
как исполнение тьюторами обязанностей других специалистов. Это может 
быть связано с дефицитом необходимых специалистов, но есть вероятность 
связи этого явления с третьей проблемой: функционал тьютора определен не 
достаточно точно. Очевидно, что ряд задач, с которыми тьютор сталкивается 
ежедневно (нежелательное поведение, работа с классом, в котором учится 
обучающийся с ОВЗ и т. д.) тоже является неотъемлемой частью его работы, 
однако нормативная база эти аспекты игнорирует. Все это говорит нам о том, 
что организация работы по сопровождения обучающихся с ОВЗ в рамках 
образовательных организаций требует дальнейшего совершенствования[22].  
Исходя из вышеописанного можно сделать следующие выводы: 
– количество ставок тьютора не соответствует реальным запросам на 
сопровождение лиц с расстройствами аутистического спектра;  
Трудности в работе 
нежелательное поведение 
нехватка специалистов 
нехватка знаний и навыков 





обуающегося с ОВЗ 
44 
 
– обязанности тьютора определены не достаточно конкретно, что 
влечет за собой исполнение тьютором обязанностей других специалистов; 
– часть обязанностей, которые тьюторам приходится выполнять 
ежедневно, официально нигде не закреплены; 


























 ГЛАВА 3. СОДЕРЖАНИЕ ТЬЮТОРСКОГО СОПРОВОЖДЕНИЯ 
ОБУЧАЮЩИХСЯ С РАССТРОЙСТВАМИ АУТИСТИЧЕСКОГО 
СПЕКТРА В ПРОЦЕССЕ ИХ АБИЛИТАЦИИ 
 
 




 Национальный центр профессионального развития в области 
расстройств аутистического спектра США в январе 2014 года опубликовал 
отчет о методах и методиках коррекции для детей и молодых людей с 
аутизмом, чья эффективность была доказана научными исследованиями. 
Отчет был подготовлен группой ученых из Института детского развития 
Франка Портера Грэхама при Университете Северной Каролины, США. 
Авторы отчета проанализировали 29 000 научных статей о расстройствах 
аутистического спектра и выявили самые надежные исследования по 
методам вмешательств при аутизме, начиная от рождения и до возраста 22 
лет [10]. 
Ниже приведены краткие описания некоторые из данных методик [68]: 
1. Техника угасания. Гашение (прекращение усиления) – это 
поведенческий термин, который, как правило, означает определение 
функции/причины поведения, а затем прекращение доступа к данной 
функции для того, чтобы погасить это поведение. То есть, сначала 
определяется, что является усилением для конкретного поведения, а затем 
данное усиление удерживается или устраняется [45]. 
2. Функциональный анализ поведения. Систематический сбор 
информации о нежелательном поведении для определения функции 
поведения и обстоятельств, подкрепляющих поведение. Для 
функционального анализа поведения используется форма «до-после 
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поведения», в которую вносятся данные о самом нежелательном поведении, 
факторам, которые ему предшествуют и факторах, которые следуют за 
поведением или останавливают его.  На основе данных разрабатывается 
гипотеза о функции этого поведения, которая в ходе дальнейшей работы 
подтверждается или опровергается [5]. 
3. Вмешательства и инструкции с участием ровесников. 
Нейротипичные сверстники общаются и/или помогают детям и молодым 
людям с РАС научиться новому поведению, коммуникации и социальным 
навыкам, увеличивая возможности для общения и обучения в естественной 
обстановке. Учителя/специалисты систематически обучают ровесников 
стратегиям того, как вовлечь детей и молодых людей с РАС в позитивное и 
продолжительное социальное взаимодействие как во время занятий, 
управляемых педагогом, так и во время занятий, которые инициирует сам 
ученик [63].  
4. Подсказки. Вербальная, жестовая, визуальная, артикуляционная, 
мимическая, физическая или косвенная помощь, которая предоставляется 
обучающемуся при освоении целевого поведения или навыка. Подсказки, как 
правило, предоставляются взрослым или ровесником до того, как ученик 
попробует применить навык [24]. 
5. Положительное подкрепление. Событие, занятие или другие условия, 
которые следуют за желательным поведением со стороны ученика и которые 
приводят к учащению такого поведения в будущем [3].  
6. Обучение управлению своим поведением. Обучение ученика 
навыкам различать уместное и неуместное поведение, наблюдать за своим 
поведением и вести записи о нем, а также награждать самого себя за 
желательное поведение [36].  
7. Визуальная поддержка. Визуальные материалы, которые помогают 
обучающемуся демонстрировать желательное поведение или навыки 
самостоятельно и без подсказок. Примеры визуальной поддержки включают 
изображения, письменную речь, предметы, модификации окружающей среды 
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и визуальных границ, визуальные расписания, карты, ярлыки, системы 
организации и временные шкалы [69]. 
Психолого-педагогическая коррекция заболевания детский аутизм 
характеризуется многообразием подходов. Так, в США, Японии, Германии, 
Норвегии, Южной Корее, ряде арабских стран при коррекции аутизма 
ориентируются преимущественно на оперантное обучение (бихевиоральная 
психология) и программу ТЕАССН 
(TreatmentEducationofAutisticChildrenandChildrenwithrelativeHandicap). 
Помимо этого, на Западе активно применяют холдинг-терапию (М. Уэлш), 
терапию «ежедневной жизнью» (К. Китахар); терапию «оптимальными 
условиями» (Б. Кауфман). 
Среди отечественных подходов для коррекции аутизма наиболее 
распространенной является методика комплексной медико-психолого-
педагогической коррекции (К.С. Лебединской и О.С. Никольской), 
основанная на коррекции эмоциональной сферы посредством 
эмоционального тонизирования ребенка [32]. 
На сегодняшний день не существует медицинских способов «лечения» 
аутизма, но есть эффективные программы обучения и адаптации детей с 
РАС. Залог их успеха – направленность на развитие социального 
взаимодействия и коммуникации. Как правило, программы являются 
результативными, если они: 
– направлены на развитие социальной коммуникации и 
взаимодействия; 
– основаны на анализе поведения; 
– применяются в естественной среде; 
– используют позитивное подкрепление. 
Исследования показывают, что начатые в раннем возрасте 
поведенческие программы помощи, в которых участвует семья ребенка с 
РАС, демонстрируют превосходные результаты. Так, например, в США еще 
двадцать лет назад около 75 % детей с расстройствами аутистического 
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спектра были маловербальными или невербальными к началу школьного 
обучения (пяти годам); сегодня, с появлением эффективных программ 
помощи, маловербальными остаются лишь 25 % детей [12]. 
Поведенческая терапия направлена на выработку у ребенка способов 
поведения и адекватного решения задач в ходе оперантного обуславливания 
посредством использования подкреплений. Генерализация терапевтического 
эффекта обеспечивается при включении родителей, других членов семьи, 
сверстников в заполнение жизненного пространства ребенка. Групповая 
терапия как элемент поведенческой терапии, направлена на обучение детей в 
рамках интегрированного обучения групповой норме и имитации 
выработанной модели поведения. Удерживающая терапия – «форсированная 
поддержка» (M.Welch) заключается в активизации тактильных ощущений с 
преодолением ребенком первоначального отторжения матери [23]. 
Одним из ведущих направлений при организации коррекционной 
работы с такими детьми является эстетотерапия, позволяющая использовать 
всю совокупность видов деятельности в жизнедеятельности ребенка. 
Музыкальная терапия содействует раскрытию эмоциональных переживаний, 
расширению возможностей эмоционального общения. Креативная терапия 
 способствует развитию у детей потребности во взаимодействии, театральная 
терапия раскрывает потенциальные возможности ребенка и оптимизирует 
общение; эвритмия предоставляет возможность создания паттернов 
диалогического общения при обмене информацией посредством языка 
телодвижений. Эффективностью обладают и разнообразные игры и занятия, 
подобранные с учетом степени и сложности заболевания, индивидуальных 
потребностей и особенностей ребенка (A.Alvarez, S. Reid, S. Hodges) [64]. 
Среди педагогических методов коррекции детского аутизма 
наибольшей результативностью обладают методы, направленные на развитие 
сенсорного восприятия и взаимодействия с людьми и предметами; развитие 
навыков самообслуживания, речевых навыков. «МБА терапия»– 
современный метод мотивации через поощрение; «FLOOR TIME – 
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игровоевремя» – метод оказания психокоррекционной помощи ребенку в 
прохождении последовательных стадий развития (интерес к миру, 
привязанность, двухсторонняя коммуникация, осознание себя, 
эмоциональные идеи и мышление) с помощью игровой деятельности [2]. 
«АВА»  (AppliedВehaviorАnalysis – прикладной поведенческий анализ)- одна 
из наиболее апробированных методик модификации поведения к 
закреплением правильных действий до автоматизма и пресечением 
неправильных действий, с целью предоставления ребенку возможностей для 
самостоятельного освоения окружающего мира. Исходя из вышеописанного 
можно сделать следующие выводы:   
 – психолого-педагогическая коррекция расстройств аутистического 
спектра представлена многообразием как зарубежных (оперантное обучение, 
программа ТЕАССН, холдинг-терапия, и т. д.) и отечественных (методика 
комплексной медико-психолого-педагогической коррекции и др.) подходов;   
 – с учетом различий степени аутистических нарушений применяются 
элементы методов оказания помощи – поведенческой, эмоционально-
уровневой терапии; эстетотерапии, эвритмии, «МБА терапии», «FLOOR 
TIME», «АВА» и т. д. 
 
 
3.2. Формирующий эксперимент 
 
 
Формирующий эксперимент проводился на базе МБОУ СОШ №18 г. 
Екатеринбурга. Данная школа является общеобразовательной, в своей 
структуре не имеет специальных классов или классов компенсирующего 
вида. Это первый опыт данной образовательной организации в обучении 
обучающихся с РАС, поэтому в процессе коррекционной работы были 
отмечены следующие трудности: 
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– отсутствие в штате дефектолога, специального психолога, а также 
несоответствие количества обучающихся с ОВЗ на одного логопеда; 
–отсутствие профессиональной переподготовки или повышения 
квалификации у педагогов, работающих с обучающимися с РАС; 
– отсутствие методического оснащения работы специалистов; 
– отсутствие зонирования пространства, в частности отсутствие 
сенсорной и ресурсной комнаты; 
– несоблюдение ряда необходимых требований (или отсутствие 
возможности их соблюсти), в частности отсутствие возможности проведения 
пропедевтических мероприятий, обучение во вторую смену и т. д. 
Эти и ряд других условий неизбежно влияли на ход работы и ее 
эффективность. Также важно отметить, что немаловажным фактором 
являются индивидуальные особенности обучающегося, участвовавшего в 
эксперименте. Обучающийся, участвовавший в эксперименте, 
демонстрировал длительные эпизоды нежелательных поведений высокой 
интенсивности, что неизменно вело к снижению требований, а в последствии 
к снижению уровня сформированности навыков.  Основными формами 
работы собучающимся были индивидуальные занятия и сопровождение в 
рамках урока, но часть действий формировались в естественной среде и не 
требовали направленной работы на занятиях и уроках. Еще одним 
немаловажным требованием к работе была мобильность. Структура работы 
менялась в зависимости от психофизического состояния обучающегося в 
течение года, а также могла меняться в течение дня, определенных недель 
или месяцев. Так, например, система жетонов для получения отсроченного 
подкрепления могла меняться в зависимости от: урока (количество жетонов), 
поведения, над которым ведется работа – жетоны собираются за каждый 
критерий поведения, интервальные подкрепления и т.д. 
Обучающийся, принявший участие в обучающем эксперименте, с пяти 
лет находится в ABA-терапии, и данная система хорошо ему знакома, кроме 
того, ABA-терапия, как было написано выше, имеет доказанную высокую 
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эффективность при работе с лицами с РАС, поэтому было принято решение 
работать с обучающимся в рамках методов прикладного анализа поведения 
(ABA). 
Для формирования определенной группы компетенций, а также 
каждого действия в частности, применялись различные методы в 
определенных ситуациях. Далее подробней разберем, какие методы 
применялись, как применялись  методы и для каких групп компетенций они 
применялись. 
Мотивация, учебно-познавательный процесс: у обучающихся с РАС в 
большинстве случаев наблюдается недостаточная сформированность или 
дефицитарность эмоционально-волевой сферы психики, а в частности воли и 
мотивации, как обязательного условия осуществления волевого акта, а 
внешняя мотивация в значительной степени преобладает над 
внутренней [13]. Это означает, что для включения обучающегося в процесс 
обучения необходимо создать условия для появления мотивации. Это 
достигается посредством метода поощрения. Для обучающегося подбирается 
приемлемое и достаточно значимое поощрение, которое он получает после 
выполнения определенного объема работы, количества заданий, 
определенного отрезка времени и т. д. Необходимо также вводить 
отложенное поощрение, то есть такое поощрение, которое следует не сразу за 
выполнением определенного действия, а спустя определенный отрезок 
времени. Для этой цели служат жетоны (приложение 1).  Жетоны – это 
обусловленный положительный усилитель, то есть стимул, который в 
процессе совмещения с другим усилителем, приобрел его усиливающие 
свойства [46]. 
Адаптация, поведение: данная группа действий также формируется 
посредством использования жетонов и физических, визуальных, вербальных 
подсказок. Формированию данной группы навыков способствует особым 
образом составленная схема жетонов. Жетоны ставятся не только за работу 
на уроке и выполнение заданий, но и за выполнения правил поведения. В 
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некоторых случаях пиктограммы с основными правилами поведения 
выносятся как визуальная подсказка (приложение 2), в остальных случаях 
жетоны ставятся за выполнение требований. К таким требованиям относятся: 
положение рук (в т.ч. контроль за аутостимуляциями), взгляд на учителя или 
доску, молчание (если это не ответ на вопрос учителя/тьютора). 
Перед каждым уроком тьютор проговаривал вместо с обучающимся все 
требования. В дальнейшем проговаривание заменялось на роботу с 
визуальной подсказкой. Тьютор указывает на пиктограмму, обучающийся 
проговаривает правило, которому соответствует эта пиктограмма. 
Физическая подсказка необходима в случае формирования навыков 
поведения на улице и вне класса. Ввиду особенностей функционирования 
психики и нервной системы, обучающиеся с РАС не всегда могут оценить, 
насколько их поведение социально приемлемо и безопасно, а ввиду 
особенностей волевой сферы не всегда могут контролировать свое поведение 
даже если знают, что оно не является приемлемым. В этом случае 
применялась физическая подсказка. Если обучающийся совершает действия 
не являющиеся социально приемлемыми, мы прерываем это действие до тех 
пор, пока нежелательное поведение не прекращается. Например, когда 
обучающийся бежит по коридору, следует остановить его и дать продолжить 
движение только в случае, если обучающийся идет шагом. Также всегда 
проговаривалось, что обучающийся сделал неправильно. В дальнейшем 
вместо проговаривания применялись вопросы. Например: можно ли бегать 
по школе/ можно ли запрыгивать на подоконник? Это также служит основой 
для формирования компетенций самооценки у обучающегося. 
Самооценка деятельности: работа с данной группой действий 
осложнена низкой функциональностью речи, ограниченным пониманием 
обращенной речи и маленьким словарным запасом. Работа над данными 
действиями велась посредством демонстрации и подражания. Тьютор 
сравнивал работу с эталоном, демонстрируя обучающемуся пример. В случае 
необходимости тьютор дает обучающемуся вербальную подсказку. Также 
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велась работа над формированием навыков оценки своего поведения. Работа 
начинается с проговаривания правил. С момента, когда обучающийся может 
воспроизвести требования к поведению, мы начинаем тренировать ответы на 
вопросы про действия в прошлом времени. В этих случаях можно 
использовать вербальную подсказку или видео фиксацию поведения 
обучающегося. На следующем этапе обучающийся учится давать оценку 
своим действиям посредством ответа на вопросы: хорошо ли это; можно ли 
так себя вести; получает ли обучающийся желаемое, если ведет себя 
подобным образом.  На последнем этапе обучающийся озвучивает, получает 
ли он желаемое, одобряются ли его действия, а также предлагает 
альтернативу неприемлемому поведению.  
Речь: в случае с группой речевых действий, разберем каждое в 
отдельности. Формирование устойчивого познавательного интереса к речи 
как средству общения формируется посредством поощрения социально 
приемлемых способов взаимодействия. Например: мне не оказываем ребенку 
помощь до тех пор, пока он не попросит об этом в необходимой форме. 
Однако, для формирования данного действия необходимо, чтобы 
взаимодействие проходило с эмоционально значимым человеком, или в 
случае, когда у обучающегося достаточно сильная мотивация для 
взаимодействия. Важно, чтобы в среде сверстников к обучающемуся 
предъявлялись адекватные требования, единообразные с теми, что 
предъявляются тьютором и педагогом. Но при этом нейротипичные 
одноклассники должны понимать, почему обучающийся ведет себя 
подобным образом, почему к нему предъявляются именно такие требования, 
как они могут помочь, а в каких ситуациях им лучше держать дистанцию. 
Для решения этой задачи в начале первого класса было проведено несколько 
антибуллинговых классных часов. На первом из них тьютор рассказал 
обучающимся об особенностях их одноклассника, как они проявляются, 
откуда берутся, как можно помочь обучающемуся, а чего лучше не делать. 
Акцент был сделан на сильных сторонах обучающегося: чем он увлекается, 
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что любит, что получается хорошо, чем он может быть интересен или 
полезен другим обучающимся. На втором классном часу была проведена 
проектная деятельность. Обучающиеся вместе с тьютором обсудили, что им 
удалось заметить за время, которое они провели вместе: какие особенности 
поведения они увидели, что можно делать в отношении обучающегося, а 
каких действий лучше избегать. На основании собранных данных был 
составлен буклет. Буклет распечатали и раздали всем обучающимся в классе, 
как памятку (Приложение 3).  
Использование речи для общения в учебных и игровых ситуациях 
формируется посредством поощрения попыток обучающегося 
взаимодействовать с окружающими в учебных и  игровых ситуациях 
посредством речи. Причем здесь более, чем в других случаях, обучающийся 
нуждается не столько в предметном, сколько в социальном поощрении. 
Отдельного внимания заслуживает работа над использованием в речи 
обучающегося этикетных конструкций.  
При условии, что мы условно объединяем группу слов в одно базовое 
действие, каждое слово имеет для обучающегося свою функцию, а значит, 
методы работы будут отличными. Использование слова «спасибо» в речи не 
кажется обучающемуся с РАС необходимым, потому что очевидные для нас 
социальные нормы, не очевидны и не функциональны для обучающихся с 
явными особенностями в социальном взаимодействии. Для формирования 
навыка использования слова «спасибо» использовалась физическая 
подсказка. Например, тьютор открывает обучающемуся бутылку с водой, 
протягивает, но не отдает до тех пор, пока обучающийся не скажет 
«спасибо». На начальном этапе такая работа ведется с вербальной 
подсказкой, т.е. тьютор проговаривает для ребенка, что он хочет услышать. 
Таким образом, слово «спасибо», которое изначально не содержало в себе 
никакого функционала в восприятии обучающегося с РАС, становится 
необходимым для получения желаемого.  
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Приветствия и прощания не содержат в себе прямого мотива для их 
использования, поэтому для формирования навыка использовать приветствия 
и прощания применяется физическая подсказка. Так, например, ребенок не 
может зайти в класс, пока не поздоровался с учителем. Важное значение 
здесь имеет социальное поощрение. Демонстрация формируемого навыка, 
даже с подсказкой, сопровождалась ответной эмоциональной реакцией. 
Работа над использованием слова «пожалуйста» в контексте просьбы велась 
по принципу, сходному с принципом работы над использованием слова 
«спасибо». Просьба удовлетворялась только в случае, если обучающийся 
использовал слово «пожалуйста». На начальном этапе также использовалась 
вербальная подсказка. Для формирования и закрепления всех 
вышеописанных действий требуется единообразие в работе всех 
специалистов и, важно, обучающихся и взрослых, взаимодействующих с 
обучающимся. Также для обучающегося писалась рабочая программа по 
формированию компетенций, необходимых для первичной социализации 
(приложение 4).  
Исходя из выше описанного, можно сделать следующие выводы:   
– формирование личностных базовых учебных действий требует 
нескольких методов работы; 
– для каждого действия подойдет свой метод или методы; 
– среди использованных методов представлены вербальная, зрительная 
и физическая подсказки, поощрение, жетоны; 
– воздействие не будет эффективным без общих требований со стороны 






3.3. Контрольный эксперимент  
 
 
 Формирующий этап эксперимента проходил на протяжении 2018 – 
2019 гг. и 2019-2020 гг., что соответствовало 1 и 2 классу обучения. Работа 
по формированию компетенций велась на индивидуальных занятиях с 
тьютором, в классе, на уроках со сверстниками, на коррекционных занятиях 
педагога-психолога и логопеда. Тьютор сопровождал обучающегося на 
внеклассных мероприятиях (экскурсии, походы в театр, музей, школьные 
праздники). Кроме того, работа велась в каникулы, т. к. длительные 
перерывы в работе приводили к значительному снижению уровня 
сформированности всех навыков. Также важно отметить, что окончание 
формирующего эксперимента пришлось на период дистанционного 
образования в образовательных организациях Свердловской области, а, 
следовательно, работа по тьюторскому сопровождению проводилась 
дистанционно в форме индивидуальных занятий. Для определения динамики 
при формирования компетенций и определения уровня сформированности 
компетенций был проведен контрольный этап эксперимента. Данные для 
контрольного этапа, также как для констатирующего, собирались путем 
прямого наблюдения. Контрольный эксперимент был разделен на несколько 
дней, частично наблюдение и фиксация результатов велась дистанционно, 
другая часть данных фиксировалась при личной встрече с обучающимся. 
Данные не фиксировались посредством опроса, анкетирования или беседы с 
третьими лицами (включая родителей и иных специалистов).  
 Критерии оценивания соответствуют критериям констатирующего 
этапа эксперимента: 0 баллов – индикатор отсутствует или не удается его 
отследить; 1 балл – индикатор присутствует, но носит кратковременный, 
ситуативный, неустойчивый характер; 2 балла – индикатор присутствует, но 
обучающийся действует под руководством и/или по принуждению родителей 
и педагогов; 3 балла – индикатор формируется, обучающийся может 
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обращаться за помощью и принимать помощь; 4 балла – индикатор 
формируется, обучающийся проявляет интерес к оцениваемому параметру 
деятельности; 5 баллов – индикатор достаточно сформирован, обучающийся 
способен переносить, применять знания и умения в новых жизненных 
ситуациях. 
Таблица 2 
Уровень сформированности компетенций, необходимых для первичной 
социализации на этапе контрольного эксперимента 









мотивирован на выполнение задания 0 3 
мотивирован на конечный результат 0 4 
способен самостоятельно выполнять 





соблюдает правила поведения в 
общественных местах 
1 3 
проявляет готовность к нахождению и 
обучению в среде сверстников 
1 4 
соблюдает правила поведения в школе 1 3 
соблюдает правила поведения на улице 2 4 
Самооценка 
деятельности 
способен оценить свои действия по 
предложенным критериям способен оценить 
действия других учащихся по 
предложенным критериям 
0 2 
оценивает свой результат по предложенным 
критериям 
0 2 
знает собственные возможности и 
ограничения, способен определить границу 
этих возможностей 
0 3 
речь сформирован устойчивый познавательный 
интерес к речи как средству общения 
1 3 
Использует в речи этикетные слова и 
конструкции (спасибо, пожалуйста в 
контексте просьбы, здоровается и 
прощается) 
0 5 




Из данных таблицы можно сделать следующие выводы: повысился 
уровень мотивации в процессе учебно-познавательной деятельности. У 
обучающегося появилась мотивация на выполнение задания и на получение 
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конечного результата. Как правило это связанно с внешней мотивацией 
(материальные подкрепления, социальные подкрепления), но в ряде случаев 
и  само задание является подкреплением. Самостоятельное выполнение 
учебных заданий, поручений и договоренностей сформировано частично, 
частично это контролируется визуальным расписанием и системой жетонов, 
частично обучающийся выполняет требуемое под действием руководящего 
контроля со стороны тьютора, некоторые действия находятся на высоком 
уровне сформированности и контролируются обучающимся без 
постороннего вмешательства. 
 
Рис. 4. Уровень сформированности компетенций, связанных с 
мотивацией в учебно-познавательном процессе 
 
Индикаторы адаптации и поведений показывают повышение уровня 
сформированности данных компетенций. Так обучающийся частично 
соблюдает правила поведения в общественных местах, реагирует на 
инструкции со стороны взрослых, в состоянии обратиться за помощью. 
Значительно повышен уровень готовности к нахождению в среде 
сверстников. Обучающийся понимает и принимает свою социальную роль 


















необходимые правила при общении и взаимодействии со сверстниками. 
Данный критерий не достиг максимума по причине периодических 
нежелательных поведений со стороны обучающегося, во время которых ему 
значительно сложнее контролировать ситуацию вокруг. Обучающийся в 
целом соблюдает правила поведения в школе, но ввиду особенностей 
развития у него случаются эпизоды нежелательных поведений, вокализации, 
эхолалии, обучающийся бывает моторно расторможен, наблюдаются 
различные самостимулятивные действия. Обучающийся также 
демонстрирует высокий уровень соблюдения правил поведения на улице. 
Так, например, обучающийся хорошо знает правила дорожного движения для 
пешеходов, знает, различает и ориентируется на сигнал светофора, умеет 
переходить дорогу на нерегулируемом пешеходном переходе, в большинстве 
случаев ориентируется на взрослых, слышит и выполняет инструкции. 
 
Рис. 5. Уровень сформированности компетенций, связанных с 
адаптацией и поведением 
 
Компетенции, связанные с самооценкой деятельности затруднительны 
для формирования у большинства обучающихся с ограниченными 

















деятельности и деятельности окружающих, после проведения обучающего 
эксперимента демонстрирует данные компетенции, но с помощью педагога и 
тьютора. Так как у обучающегося возникают эмоциональные реакции на 
ситуацию неудачи, обучающийся может болезненно реагировать на 
нарушенные им же правила и договоренности, требуется человек со стороны, 
который будет отслеживать соответствие оценки критериям и объективность 
оценки. При этом обучающийся ввиду особенностей развития не проявляет 
достаточный интерес и наблюдательность к поведению, работе и результатам 
работы сверстников, поэтому не всегда в состоянии оценить действия 
окружающих. 
 
Рис. 6. Уровень сформированности компетенций, связанных с 
самооценкой деятельности 
 
Вербальные навыки для обучающихся с расстройствами 
аутистического спектра являются одними из самых тяжело формируемых. 
Мотивация к использованию речи, как способу коммуникации зачастую 
значительно ниже нормы, и это усложняет и без того проблематичный 
процесс формирования речевых навыков. Обучающийся использует речь, как 















коммуникативный репертуар обучающегося крайне беден, поэтому зачастую 
ему требуется помощь тьютора или педагога для использования более 
социально-приемлемых способов коммуникации. На максимально 
возможном уровне сформированности находится у обучающего 
использование этикетных слов и конструкций. Формирование этого навыка 
не требует специального подкрепления, кроме естественного и социального, 
поэтому, а его использование приносит обучающемуся положительные 
эмоции. Использование речи в игровых и учебных ситуациях затруднено 
большим разнообразием коммуникативных ситуаций, а от этого и 
необходимым коммуникативным репертуаром. Но обучающийся успешно 
использует фразы, которые тренировались с ним ранее. 
 
Рис. 7. Уровень сформированности компетенций, связанных с речью 
 
Обобщив все вышеперечисленное можно сделать вывод о том, что все 
компетенции, необходимые для первичной социализации обучающегося, 
демонстрируют положительную динамику, эти данные можно увидеть на 
следующей диаграмме. На диаграмме можно заметить, что уровень 
сформированности ни одной из формируемых компетенций не достиг 



















контролироваться тьютором. К таким факторам можно отнести: состояние 
здоровья обучающегося, длительные перерывы в работе, взаимодействие с 
родителями и ближайшим окружением, которое происходит вне 
образовательной организации, единообразие требований со стороны всего 
окружения обучающегося, истощенность его нервной системы, появление 
новых нежелательных поведений и т.д. 
 
Рис. 8. Сравнительная диаграмма уровня сформированности 
компетенций на стадии констатирующего и контрольного 
эксперимента 
 
Из всего вышесказанного можно сделать следующие выводы: 
– все формируемые компетенции демонстрируют значительную 
положительную динамику; 
– наибольший уровень сформированности компетенции заметен 
вадаптация и речи; 
–  наибольшая динамика формирования компетенции относительно 
начала работы наблюдается в формировании самооценки; 
– ни одна из компетенций за время проведения формирующего 













–динамика в формировании компетенций напрямую зависит от 
индивидуальных особенностей обучающегося, а также отряда факторов, 








 Индивидуальный подход на протяжении последних столетий (со 
времен Я. А. Каменского до наших дней) является главным ориентиром 
системы образования, и с каждым годом идеи индивидуализации становятся 
лишь более весомыми и значимыми. Наше общество идет по пути все 
большей гуманизации, где ценность жизни и значимость личности 
неоспоримы, а люди, имеющие ограниченные возможности здоровья, не 
просто не должны ущемляться в правах, но и имеют право на помощь, 
способную качественно повысить их уровень жизни. Сфера образования 
также относится к числу тех, где обучающийся с ОВЗ может рассчитывать на 
создание специальных условий. И от того, в какой мере будут учтены его 
потребности и насколько качественно потребности в специальных условиях 
будут удовлетворяться, зависит не только его успеваемость, но и в целом его  
социализация, а как следствие – абилитация. Наличие тьютора и грамотная 
организация его работы является важнейшим условием для успешного 
включения обучающегося с РАС в процесс обучения.  
 Таким образом, можно сделать выводы, подтверждающие выдвинутую 
гипотезу, что организация тьюторского сопровождения: 
 – способствует значительному повышению мотивации к выполнению 
задания и стремлению к конечному результату, а также помогает повысить 
уровень самостоятельности при выполнении задания обучающимся; 
 – способствует значительному повышению уровня адаптации 
обучающегося к новым условиям образовательной организации и помогает 
решить ряд поведенческих проблем обучающегося; 
 – помогает сформировать компетенции самооценки деятельности при 




 – способствует развитию речи у обучающегося и увеличению ее 
функциональности. 
 Материалы исследования апробированы в докладах и публикациях: 
«Особые образовательные потребности в процессе обучения детей с 
расстройством аутистического спектра», «Проблемы тьюторского 
сопровождения обучающихся с расстройством аутистического спектра на 
современном этапе становления инклюзивного образования». Статьи 
опубликованы в сборниках Всероссийской научно-практической 
конференция памяти профессора В. В. Коркунова «Изучение и образование 
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3. Результаты работы тьютора 
4. Содержание учебного курса 
5. План работы 
1. ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА 
Модифицированная, индивидуальная программа коррекционно - 
развивающего обучения по коррекции познавательных процессов и 
поведения составлена на основе программ: С.Г. Шевченко «Методические 
рекомендации по организации и содержанию коррекционно – развивающего 
обучения в условиях общеобразовательных учреждений…//…» М.; 1998/ 
2015г., с учётом ФГОС НОО для детей с ОВЗ, АООП НОО для детей с ОВЗ 
(вариант 8.1), коррекционной программы школы. С учётом рекомендаций 
ПМПК и справки МСЭ. 
В абилитационном, коррекционно-образовательном процессе 
предполагается активное взаимодействие всех её участников: родителей 
(законных представителей), педагогов и иных специалистов, работающих с 
обучающимся..  
Психолого-педагогическая коррекция осуществляется с учётом 
психологических особенностей обучающегося с РАС. При работе с ребенком 
учитывается высокая утомляемость и низкая работоспособность, 
недостаточная сформированность логического запоминания, 
пространственного восприятия, логического мышления и активной функции 
внимания; незрелость эмоционально-волевой сферы. 
Программа сопровождения представляет собой сочетание 
индивидуальных занятий и сопровождения обучающегося в классной и 
внеклассной деятельности, направленных на повышение познавательного 
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интереса. Формирование произвольных форм поведения, развитие 
психологических основ учебной деятельности, таких как механическая 
память, зрительно-моторная координация, устойчивость и объем внимания, 
развитие творческих способностей. 
В коррекционно-образовательную программу включены компоненты 
социальной абилитации, направленной на обеспечение максимальной 
социализации обучающегося, раскрытия его потенциала для дальнейшего 
обучения.  
Данная программа предполагает в том числе оказание консультативно-
просветительской помощи родителям (законным представителям) 
обучающегося для их включения в процесс абилитации и адаптации.  
Программа построена с учетом принципов: 
1. Принцип научности.  
2. Принцип целостности, комплексности педагогических 
процессов. 
3. Принцип системности.  
4. Принцип последовательности. Каждое из коррекционных 
направлений 
реализуется в процессе поэтапной работы, соблюдая основные 
закономерности развития обучающегося. 
5. Принцип опоры на сохранные функции или принцип обходного 
пути.  
6. Принцип учета уровня развития обучающегося. То есть 
ориентироваться на “зону ближайшего развития” и учёта “ зоны актуального 
развития“ ребёнка. 
7. Принцип повторений умений и навыков. Формирование стойких 
динамических стереотипов. 
8. Принцип личностно-ориентированного обучения и воспитания. 




9. Принцип активного обучения. На занятиях используются активные 
формы и методы обучения. 
10. Принцип результативности. Получение положительного 
результата развития и коррекции психо-эмоционального развития, 
оздоровления ребенка. Учет формируемых в процессе коррекционных 
занятий универсальных учебных действий (личностных, регулятивных, 
познавательных, коммуникативных). 
12. Принцип соблюдения индивидуально – дифференцированного 
подхода. 
Основные методы и приёмы обучения, используемые на занятиях: 
- практические, наглядно - действенные, 
- наглядно - демонстрационные,  
- игровые, 
- словесные, 
- здоровьесберегающие, ABA-терапия, 
- активные методы обучения (ТРИЗ, ИКТ) и др. 
 В ходе реализации данной программы у ребёнка сформируются 
следующие группы (предметные и метапредметные) УУД: 
1. Личностные. 
- нравственно-этическая ориентация; 
- добросовестное отношение к делу. 
2. Коммуникативные. 
- умение сотрудничать с учителем; 
- умение выражать свои мысли (с помощью педагога, тьютора и 
самостоятельно); 
3. Регулятивные: 
- адекватная оценка своей деятельности, путем сравнения с эталоном;  
4. Познавательные. 
- умение сравнивать, классифицировать и обобщать предметы; 
- умение понимать явления окружающего мира; 
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-умение составлять рассказы описания предмета с помощью учителя по 
алгоритму. 
Благоприятное сочетание компенсаторных возможностей организма с 
правильно подобранной программой на каждом этапе обучения, 
эффективными формами её организации могут в значительной мере, а иногда 
и полностью нейтрализовать действие первичного дефекта на ход 
психофизического развития обучающегося. 
Специфика адаптационного периода и образовательного процесса для 
обучающихся младших классов с расстройствами аутистического спектра 
проявляется в задержке языкового развития, трудности с пониманием 
обращенной речи, в разрыве между пониманием речи и способностью к 
выражению, в недостаточном внимании к речи собеседника, обучающиеся  
не понимают коммуникативных намерений собеседника; в слабой 
интенсивность мимики, жестикуляции. Это обусловлено, в первую очередь, 
недостаточным уровнем развития коммуникативного поведения. С началом 
посещения школы в жизнь обучающегося с расстройством аутистического 
спектра, имеющего тенденцию к формированию жестких стереотипов 
поведения и распорядка, вносится множество новых элементов. Само здание 
школы, помещение класса, относительно большое количество взрослых и 
сверстников является незнакомым, пугающим. Смена режима дня и питания 
также является сильным фактором стресса. 
2. ЦЕЛЬ И ЗАДАЧИ РАБОТЫ ТЬЮТОРА 
Основной целью работы тьютора является повышение уровня 
самостоятельности в условиях образовательной организации и за ее 
пределами для повышения эффективности  интеграции обучающегося в 
обществе. 
Для достижения данной цели тьютор, согласно данной программе, 
выполняет следующие образовательные задачи: 
1. Сопровождение обучающегося; 
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2. Помощь в соблюдении школьных правил и школьного 
распорядка дня; 
3. Помощь в закреплении и получении новых знаний; 
4. Помощь в развитии коммуникационных навыков. 
Реализация программы осуществляется с учетом особенностей 
развития обучающихся с РАС. Компенсация особенностей развития 
достигается путем организации обучения разным по уровню сложности 
видом труда, с учетом интересов обучающегося, в соответствии с 
психофизическими возможностями, с использованием индивидуального 
подхода, эмоционально-благополучного климата в классе, разнообразных 
форм деятельности, ситуаций успеха, обеспечением близкой и понятной цели 
деятельности, использованием различных видов помощи, стимуляции 
познавательной активности, использования игровых приемов,  развития 
психических процессов, большого количества наглядности . 
3. РЕЗУЛЬТАТЫ РАБОТЫ ТЬЮТОРА 
Результаты работы тьютора включают освоение обучающимися с 
расстройством аутистического спектра специфических умений, знаний и 
навыков приобретенные в школе. Минимальный и достаточный уровень 
воспитательных результатов определяется в конце учебного года. 
Минимальный уровень: 
- обучающийся знает и соблюдает школьный режим; 
- обучающийся, сидя за партой, выполняет требования учителя; 
- обучающийся воспринимает звонок, как сигнал к перемене рода 
деятельности; 
- обучающийся идентифицирует педагога и тьютора и проводит с ним 
необходимую коммуникацию; 
- обучающийся частично усваивает получаемую информацию от 
учителя, частично перенимает определенные навыки; 




- обучающийся хорошо знает школьный режим и может вычленить его 
составляющие (урок, перемена, обед, завтрак и т.д.); 
- обучающийся, сидя за партой в классе, выполняет требования 
учителя; 
- обучающийся ориентируется в расписании и способен подготовиться 
уроку; 
- обучающийся идентифицирует нескольких педагогов и своих 
одноклассников, а так же может провести прямую коммуникацию без 
посредника; 
- обучающийся усваивает выдаваемый учителем материал с помощью 
тьютора, а так же выполняет дополнительные задания тьютора; 
- обучающийся полностью выполняет все правила поведения в школе. 
С учётом психофизических особенностей обучающегося личностные 
результаты включают: 
1) принятие учителя и обучающихся класса, взаимодействие с ними; 
2) развитие мотивации к обучению; 
3) овладение социально-бытовыми умениями, используемыми в 
повседневной жизни (представления об устройстве домашней и школьной 
жизни; умение включаться в разнообразные повседневные школьные дела); 
4) владение элементарными навыками коммуникации и принятыми 
ритуалами социального взаимодействия;  
5) готовность к вхождению обучающегося в социальную среду; 
6) овладение способами регуляции своего эмоционального состояния; 
Оценка личностных результатов предполагает, прежде всего, оценку 
продвижения обучающегося в овладении социальными (жизненными) 
компетенциями, которые, в конечном итоге, составляют основу этих 
результатов. Личностные результаты отслеживаются посредством 
наблюдения.  
4. СОДЕРЖАНИЕ 
Программа включает в себя  основные направления: 
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1. Формирование коммуникативных компетенций 
2. Формирование навыков самооценки деятельности (включено во 
все основные направления) 
3. Формирование мотивации к учебной деятельности (включено во 
все основные направления) 
4. Формирование и закрепление универсальных учебных действий 
(УУД), предусмотренных общеобразовательной программой. 






Октябрь: самостоятельное выполнение режимных моментов (приход в школу) 
понедельник вторник среда четверг пятница 
   1.сопровождение 








при заходе в 
6. анализ 
имеющихся 






Сентябрь: учебное поведение 
понедельник вторник среда четверг Пятница 







































ый интервал 3 
минут) 




ый интервал 3 
минут) 




ый интервал 5-7 
минут) 




ый интервал 5-7 
минут) 




ый интервал 5-7 
минут) 






















































































































































































































Ноябрь: самостоятельное выполнение режимных моментов (выход из школы) 
понедельник вторник среда четверг пятница 
2. 
сопровождение 










































































































































ся (2 м) 
30. 
самостоятельны
й выход из 
школы 
    
 
Декабрь: нежелательное поведение 
понедельник вторник среда четверг пятница 







































































































































































Январь: функциональная коммуникация 
понедельник вторник среда четверг пятница 
    1. наблюдение 




























































































































































Февраль: самостоятельная занятость на переменах  
понедельник вторник среда четверг пятница 




























































































































































Март: самостоятельное выполнение режимных моментов (поход в столовую) 
понедельник вторник среда четверг пятница 































15. работа над 
пищевым 
поведением 

























































































Апрель: тренинг самозанятости (в рамках урока) 
понедельник вторник среда четверг пятница 
   1. наблюдение 2.наблюдение 











































































































































Май: тренировка академических навыков 
































12. работа над 
морфологией, 
пространственные 
13. работа над 
морфологией, 
геометрические 

























24. работа над 
восприятием 
речи на слух 
25. работа над 
восприятием 
речи на слух 
26. работа над 
пониманием 
прочитанного 









    
 
 





